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Vorrede. 


TV^enn  die  Herausgeber  in  der  Ankfindig^ng  die* 
Sanunlong  alg  Zwedr  ihr«!  Begiimeiis  mdg^UdMl 
wohlfeile  Anschaffung  der  besten  Schriften  aus  der  me- 
dizinischen und  chururgischen  literatiir  Slterer  und 
neuerer  Zeit  angaben,  so  glaubten  sie,  dieser  Absicht 
in  Beziehung  auf  die  Auswahl  nicht  besser  entsprechen 
2U  kdnnen,  als  wenn  sie  dieses  Werk  an  die  Spitze 
der.Sammlang  stellen.  Dasjenige  so  viel  wie  möglich 
zum  allgemeinen  Eigenthume  zu  machen ,  was  der  Fleiss 
und  die  ansgeBeichneten  Talente  auf  dem  Wege  des 
Forschens  nach  Wahrheit  gesammelt,  haben  sie  Ter- 
sprechen,  und  da  die  medizinische  Well  schon  ISngst 
bedauert,  dass  noch  nicht  abzusehen  ist,  ob  und  wann 
der  so  ?ielvereiirte  geniale  'Schönlein  dieselbe  mit 
seiner  Pathologie  erfreut,  so  glaubten  die  Herausgeber 
für  einmal  mit  diesem  Werke  keinea  nnwichtigen  Dienst 
sa  leisten.  Dass  dieser  Ausgabe  vor  einer  frühem,  mit 
der  sie  m  gar  keiner.  Verbbjlung  steht,  der  Vomig 


Ul 
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zu  geben  ist,  wird  der  aufmerksame  Leser  sehr  bald 
sdien,  wenn  auch  nur  die  Uoisabl  nimeiitBteileDdinr 
Fehler  in  letzterer  in  Anschlag  gebracht  werden,  lie- 
ber die  Vortrefflichkeit  des  Werkes  sdbsft,  und  über 
das  Interesse  für  das  ärztliche  Fublikum  wäre  es  wohl 
tberflQssig,  ein  Mehrere«  zu  sagen.  Die  ehemaligen 
Zuhörer  des  grossen  Mannes  werden  mit  Freuden  das 
Andenken  an  jene  Standen  in  ihnen  geweckt  fühlen, 
in  welchen  sie  seine  Lehren  yernahmen,  und  diejenigen 
Aerzie,  denen  dieses  Glück  nicht  ward,  werden  das- 
Buch  nicht  auf  die  Seite  legen  ohne  zu  bedauern, 
dass  rie  nicbl  sar  Zahl  der  Zuhörer  Schönleins 
gehören. 
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Allgemeine  Pathologie 


II 


Genesii  ipaDlanea» 

*  Mi 

Die  Hedisin  beschütlgt  sicli  mit  dem  Leben  über- 
haupt ,  und  mit  dem  'des  Menschen  insbesondere.  Der 
Mensch  y  als  ein  Theil  des  Gesammtorgaulsmus ,  des  Alls, 
sucht ,  wie  alle  andern  Geschöpfe ,  sich  vom  Ganzen  loS" 
sureifsen,*  als  felbststindifes  Wesen  sich- darzustellSn* 
Auf  der  andern  Seite  finden  wir  das  Bemfthen  der  ISatur, 
das  besondere  Leben  in  das  allgemeine  hinefniuaiehen^ 
und  mit  sich  zu  Virbinden. 

So  entsteht  ein  Gegensats*  Spannung  swischeu 
dem  egoistischen  und  planetarischen  Principe ,  jedes  strebt 
nu  siecen,  und  so  lan^e  das  egoistische  überwiegt,  od^ 
dem  pTanetarisehen  das  Gleichgewicht  hSIt,  wird  das  Ge- 
schöpf seine  Integrität  (Gesandheft)  erhalten;  es  m^fs 
dsgegen  su  Grunde  gehend  wenn  das  Gegenfheil  statt 
findet  9  und  das  planetarische  das  egoistische  überwiegt. 
Der  Sieg  des  planetarischen  Princips  is]t  nur  der  Tod 
des  besondern  Lebens« 

Krankheit  ist  also  der  Kampf  des  egoistiichen  Prin- 
cips (des  besondern  Lebens)  mit  dem  serstdrend  auf  das- 
selbe einwirkenden  pknetarischen  Principe ,  der  sehidli<> 
.eben  Potens ,  die  es  su  serstoren  sucht.  Dieser  Kampf 
stellt  sich  Terschieden  dar,  welche  Verschiedenheit  nur 
die  Form  der  Krankheit  gibt  i— 

Die  Form  der  Krankheit  wird  durch  folgende  drei 
,D!nge  bedingt: 

iT  durch  die  Natur  der  schSdBch^n  'Potensen; 

2)  durch  die  0  rgane,  auf  welche  die  Scfalidliehkeit 
wirkt; 

8)  durch  die  IndiVldnal  itat  des  Subjekts,  Inwd- 

chem  sidi  die  Krsnkhelt  bildet.  - 
LBaad.      *  '  ^ 
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Wa«  die  schädlichen  Potenzen  betrifft,  die  aiif  den 
individuellen  Organismus  einwirken,  ihn  zu  zerstören 
fluchen  ,  (Aetiolo^e) ,  so  zerfallen  sie  in  zwei  Reihen : 
1.  äufsere,  und  2.  innere  Potenzen.  Die  äufseren 
zerfallen  nun  wieder  in  a)  ali mentarische,  b)  ath- 
mosphärisc he ,  c)  ko «misciiey  d)  chemische) 
e)  mechanische. 

Ad  a)  Der  Mensch  ist  durch  das  chylopoetische  und 
Respirationssjstem  an  die  Erde  gebunden,  und  dadurch 
80  mancherlei  Einflössen  ausgesetzt,  die  in  ihm  krank- 
hafte Veränderungen  hervorbringen  können.  Alimentum 
.  ist  alles  Assimilirbare,  %%'eldies  schädlich  werden  kaniii 
sowohl  durch  seine  Qualität  als  Quantität. 

Ad  b)  Die  atmosphärischen  Potenzen  wirken  auf  die 
Lungen  und  das  ihnen  verwandte  Hautsjstem  ein.  Die 
Luft  kann  schädlich  werden  durch  ihre  verschiedene  Be- 
schaffenheit ,  dutch  ihre  Schwere  oder  Leichtigkeit ,  durch 
ihre  Mischung ,  indem  entweder  das  quantitative  Verhält- 
nifs  ihres  Grundstoffes  (78  Theile  Stickgas  zu  21  Theilen 
Sauerstoffgas  und  1  Theil  Kohlenstoffgas)  oder  das  quali- 
tative Verhältnifs  durch  die  kosmischen  Potenzen ,  deren 
Trager  dl^atmosphärische  Luft  ist,  Veränderungen  erlit- 
ten hat  (oder  ditfch  die  Wärme  und  Eiectrlcität).  So  kann 
also  die  Luft  durch  ihre  verschiedene  T<?raperatur,  durch 
ihre  El ec tri ci tat,  indem  sie  mit  positiver  oder  negativer 
überladen  ist,  oder  dnrcli  ihren  schnellen  Wechsel  dem 
Menschen  schädlich  werden,  so  auch  durch  ihre  Bewe- 
gung ,  Winde ,  oder  durch  Wiudütille  (ob  sie  feucht  oder 
trocken  ist). 

Ad  c)  Vjvl  SJen  kosmischen  Einflüssen  geh'ört  auch  • 
die  Luft,  so  wie  der  Einflufs  des  Mundes,  beson- 
ders auf  das  chylopoetische  und  Nervensystem,  z.B.  in 
Wurmkrankheiten   und  Nervenübeln,   und  der  Sonne 
als  Quelle  des  Lichtes  und  der  Wärme. 

Ad  d)  Die  chemischen  Polenzen  treten  nur  unter 
genvissen  Bedingungen  als  Krankheitsursache  auf,  und 
können ,  wenn  sie  «ich  ^ei  einem  Zustande  als  Schäd- 
lichkeit äufsern ,  in  %inem  andern  als  Arznei  gelten ,  wefs- 
we^;en  «ich  keine  Definition  Ton  Gift  ^eben  läfst.  Alle 
chemischen  Potenzen  wirken  nu**  durch  "unmittelbare  Be- 
rührung des  inaern  und  äufsefn  flaift^ystenuf.  Die  Gifte 
aerfallen  überhaupt  in  zwei  Ordnungen. 

u)  Die  eine  präsentirt  den  A  r  s  e  n  i  k ,  ß)  die  andere 
dkfiiausüure«   Erstere  bewirkt  schnell  Kückenmark* 
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entzfindun^en ,   die  Blausäure  aber  schnell  LUmiiiiifen 

des  Rückenmarks  und  der  Nerven  überhaupt. 

Ad  e)  Die  mechanischen  Potenzen  sind  verschieden 
ff)  nach  der  Art  der  Binwirkungy  &y  nack  der  Steile 
der  Einwirkung. 

Ad  «)  Die  mechanischen  Einwirkungen  können  also 
der  Art  seyn ,  dafs  sie  den  or^^anischen  Zusammenhang 
der  Theile  trennen ,  oder  sie  brin;jen  regelwidrige  Ver- 
änderungen hervor  I  aU  Quetschung  oder  beides  suf  leidig 
Zerreifsung. 

Ad  ß>)  Ferner  sind  die  mechanischen  Einwirkungen  rein 
«ufserlich ,  z.B.  die  schneidenden  Instruraente,  oder  sie 
sind  innerlich,  d.  h.  solche,  die  im  Organismus  selbst 
gebildet  werden,  und  Veränderungen  in  Form  und  Mi- 
schung sind.  Was  die  Veränderungen  in  der  Form  betrifft, 
fio  gehören  hieher  ««)  die  verschiedenen  regelvt-idrigen 
.  Sekretionen  und  Excretionen ,  mit  allen  den  regelwidrigen 
Produkten,  als  Steinein  der  Harn -und  Gallenblase,  und 
in  der  Niere;  i3i3)  alle  abnormen  Produkte  durch  Zeugung, 
z.  B.  durch  Schwangerschaft  aufser  der  Gebärmutter, 
Die  inneren  Potenzen  (Krankheitsursachen)  bestehen: 
a)  in  Unterdrückung  oder  Uebertreibung  oe)  der  physischen 
Kräfte ,  deren  Folge  Lähmung  ist ;  /S)  der  pfychischen 
Kräfte  selbst.  Als  Beispiel  der  pfychischen  Kraft  mag  die 
Funktion  des  Muskelapparates  dienen,  übermäfsige  oder 
verminderte  Contraction  oder  Expension  veranlafst  Pa- 
ralysis.  Als  Beispiel  der  physischen  Kraft  mag  dienen 
das  Gedächtnifs,  das  gestärkt  wird  durch  häufiges  Aus- 
wendiglernen ;  im  Gegentheile  aber  geschwächt  wird, 
oder  gar  zurücksinkt  bei  völliger  Nichtkultur  desselben. 

b)  Zu  den  inneren  Potenzen  gehören  ferner  noch  die 
übertriebenen  Zurückhaltungen  oder  Ausleerungea  der 
Stolfe ,  z.  B.  des  Harns ,  Samens ,  Speichels. 

c)  Dann  gehören  hieher  die  Affekte  und  Leidenschaf- 
ten, als  einseitige  Störungen  der  Seele  bei  Dnempfind- 
lichkeit  gegen  andere  Einwirkungen,  und  haben  wegen 
der  engen  Verbindung  der  Seele  mit  dem  Körper  dadurch 
eben  auch  Einflufs  auf  dieselbe ,  wie  Furcht  und  Schre- 
ken.  Ueberhaupt  lassen  sich  die  Leidenschaften  iheiiea 
in  excitirende  und  deprimirende. 

^  IL  Das  zweite  Moment  der  Krankheitsform  ist  das 
Organ  selbst,  auf  das  die  Schädlichkeiten  einwirken.  Nun 
besitzen  alle  Organe  eine  Receptivität  "ür  einwirkende 
Potenzen ,  oder  sie  sind  beständig;  Kraukheitsanlagen  dieser 
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Reeepüvitit.  Die  Anlage  kt  aber  in  elnxelneii  Syatemeii  ' 

einer  Steigerung  oder  Verminderung  fähige  vermöge  der 
Evolution.    Diese, iit  auch  wieder  doppelt:. 

1)  Permanente,  eine  dein  Organismus  aokom* 
mende,  sich  auf  Totalität  beziehende  ,  mit  dem  Entstehen 
des  Wesens  beginnende ,  mit  dem  Tode  desselben  en*  ' 
dende  Evolution. 

2)  Periodische.  Eine  nur  zu  gewissen  Jahrs* 
zelten  eintretende  ,  so  dafs  während  derselben  dieRecep- 
livität  gewisser  Systeme  zu  dieser  prädisponirt ,  die  der 
andern  dagegen  diesem  polarischen  entgegengesetzte  «u- 
riickweist.  Z.B.  prädisponirt  im  Sommer  das  Hautsystem, 
während  das  polaiisch  entgegengesetzte  Lungensystem 
zurücktritt,  liiese  Evolution  kömmt  dem  Menschen  als 
einen  Tlieil  der  Erde  zu  ,  vermöge  seines  planetarischen 
Vei Jiältnisses.  In  der  permanenten  Kvolution  unterschei- 
den wir  drei  Perioden:  a)  Kvolutiuu,  W)  die  Blüthe, 
c)  Involution  des  Lebens. 

Ad  a)  Die  Evolutionsperiode  ist  der  Involutions- 
periode  entgegengesetzt,  ZwiscJien  beiden  steht  die 
liliilite  des  Lebens  als  höchster  Punkt.  Der  Character 
der  Evolutionsperiode  stellt  sicli  durcli  Zunalinie  des  Vo- 
lumens dar,  die  Stärke  der  Muskeln,  Knoelieii  ,  Ge- 
Bchlechtstheile,  Ausbildung  der  Form,  Geistalt  des  Kör- 
pers überhaupt;  Momente,  welche  diese  Periode  um- 
fassen ,  siud  :  1  Fötusalter ,  2)  Säuglings  -  >  3}  Kindes  -  p 
4)  Knaben-,  5)  Jünglingsalter, 

Adl)  Das  Fötus  alter  umfasst  die  Periode  vom 
zweiten  Monat  der  Empfängiufs  an,  bis  zur  Geburt,  in 
diesem  Alter  ist  das  egoistische  Princip  in  gröfster  Thätig- 
keit,  aber  alle  Thätigkeit  geht  aui"  liildung  der  Organe. 
Oft  trifft  man  in  diesem  Alter  abnorme  Bildungen,  die 
das  eine  oder  das  andere  Organ  betreffen.  Diese  sind 
entweder  Hemmungsbildungen  oder  Miisbildungen ,  wo 
die  1  heile  in  ihrer  Bildung  sich  dann  von  andern  Thieren 
herleiten  Xfi^Lierbildungen).  Beispiele  der  ersten  Art 
dibt  das  offengebliebene  forameii  ovale  nach  der  Geburt, 
der  zweiten  Art  ein  von  der  normalen  Bildung  abweichen- 
.dcr  Ursprung  der  grofseii  Gefäl'se  aus  dem  Herzen. 

Ad2)  Säuglingsalter.  Es  beginnt  mit  der  Ge- 
burt, und  dauert  bis  zum  7tcn  Monate.  Diese  i<st  von 
der  vorigen  Lebensart  schon  ganz  verschieden.  Es  be- 
ginnt der  Hespiiationsprozefs  ,  wodurch  die  Sanguification 
>«rüadert  wird,    la  gröfsier  Tjditigltieit  sind  die  iVutri- 
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tions  -  y  ABtkßXMiönn  -  und  dr8fii|rten  Orgine  nnd  die 
Heut,  ddier  die  verMhiedenen  Krankheiten  dieses Altm. 

Ad  8)  Das  Kindes  alter.  Es  beginnt  mit  dem 
ersten  Erscheinen  der  Zähne ,  und  dauert  bis  sum  7ten 
Jahre*  Es  characterlsirt  sich  durch  hShere  Entwicklung 
.  der  Alimentationsorgane  y  als  der  Höhlen  der  Sallvation»*> 
Organe ,  und  des  gesammten  tractus  intest«  des  Kespira- 
tions  -  und  SanguilBcations  -  Prozesses ,  und  dann  den 
Kdilkopfes  und  durch  das  Beginnen  der  Sprache ,  Ans-* 
ddinung  des  Gehirns  -*  und  Nervenlebens  -  Vorwärts- 
schreiten der  Knochenbildung ,  daher  in  diesem  Alter 
deutlich  die  Krankheiten  dieser  Systeme  Torherrschend 
sind  f  als :  Zahnen ,  Rhachitls  ete* 

Ad  4)  Bas  Knabenalter.  Es  wahrt  Tom  Tten, 
Idten  bis  Idten  Jahre  ^  es  Ist  jurch  Yorwirtsachrelten 
des  Assimilationsproiesses  nnd  der  Sanguificatlon ,  dann 
durch  Grofse  und  Ausbildung  der  Respiratlons- Organe 
ausgezeichnet,  daher  In  diesem  Alter  deutlich  die  Krank^ 
helten  dieser  Systeme  Vorherrschen. 

Ad  ö)  Das  Jünglingsalter.  Bs  umfaflit  die  Pe- 
riode yom  I5teny  20sten  bis  2Östen  Jahre,  und  zeichnet 
sich  ans  durch  die  hdchste  Entwiddung  der  physischen 
und  psychischen  Seite.  Es  entwickeln  sich  die  Geschlechts^ 
Organe ,  und  die  mit  ihnen  in  nothwendiger  Verhindung 
Stehenden  Theile;  besonders  thitig  sind  jetzt  die  ix^i-> 
tabeln  Gebilde  ,  das  Respirations-und  Blatsystem,  daher 
Krankheiten  derselben  in  diesem  Alter ,  Hückeudai  re, 
Schwindsucht,  Lungenentzündung,  die  aktiven  Blulflüsse« 
Ferner  findet  in  diesem  Alter  Steigerung  der  Geistes- 
lahigkeit  und  Uebergiewioht  des  Gehirns  über  das  Gang« 
llensystem  statt. 

Ad  6)  Die  Rinthe.  Die  Periode  der  Blüthe  Ist, 
'wie  schon  gesagt,  also  der  höchste  Punkt  des  LebenSy 
von  weichem  da»  Leben  wieder  abwärts  geht*  Momente,^ 
welche  die  Periode  umfafst^  sindt 

a^    Geschlechtsthätigkeit.     b)  Mannesalter. 

Ad  a)  Die  Periode  der  Geschlechtsthätigkeit  beginnt 
mit  dem  26sten  Jahre,  und  geht  bis  zum  408ten.  In  diesem 
Alter  sind  die  Geschlechtsorgane  vollkommen  ausgebildet, 
sie  haben  ihre  gehörige  Consistenz,  Gröfse  und  Stärke, 
stehen  im  gehörigen  Verhältnisse  mit  einander ,  und  die 
Gesund  lieft  kann  hier  im  vollsten  Grade  statt  haben.  Da- 
her gibt  es  in  dieser  Periode  wenig  Krankheiten  9  und 
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nur  ^egen  ihr  Ende  entstehen  gerne  Krankheiten  des  Un- 
terleibs ,  es  stockt  dann  das  Blut ,  und  es  entstehen  bei 
Vielen  9  die  dazu  inkliniren  ,  Hypochondrie  ^  Gicht ,  U&- 
morrhoiden,  Blutbredien  etc. 

Ad  b)  Mannes  alter.  £s  beginnt  mit  dem  408tell 
bis  zum  OOsten  Jahre, 

Ad  c)  (vharakter  der  Inrolutionsperiode. 
Es  tritt  hier  das  Gegentheil  ein ,  die  Theile  schrumpfen 
zusammen,  die  Stärke  derselben  geht  verloren:  die  Kno- 
chen werden  brüchig,  die  Geschlechtstheile  schwinden, 
wie  übeiliaiipt  der  ganze  Körper  seine  Schönlieit  der 
Gestalt  Ferliert.  Homente^  die  diese  Periode  umTassen, 
sind : 

«)£ri5gc]ieii  der  Oesehleclitsthitif keit* 
^  b)  Entkriftnnf« alter,    c)  Greisenalter. 

Ad  a)  Bas  Erloschen  der  Geschlechtsthatigkeit  tritt 
bei  Männern  zwischen  dem  45sten  und  03steu  Jalire,  bei 
Weibern  zwischen  dem  40sten  und  ÖOsten  ein.  Die  Ge- 
schlechtsorga jie  tlegeneriren,  derGeschlechtshabitus  wird 
getilgt;  bei'm  Manne  schwindet  der  Penis;  die  Hoden, 
die  Samenblaschen ;  bei'm  Weibe  schwindet  der  Uterus 
und  die  Brüste,  kurz  es  tritt  ein  neutraler  Zustand  ein: 
die  Venosität  gewinnt  das  Uebergewicht ,  die  Anlage  zu 
fieberhaften  Krankheiten ,  zu  aktiren  Blutflüssen ,  zu 
Lungenaffektionen ,  nimmt  ab  ,  dagegen  entstehen  Sto- 
ckungen im  Plortader- Systeme,  Wassersüchten,  und 
aadtTc  chronische  Krankheiten. 

Ad  b)  und  c)  Eutkräftungs- und  Greisenalter.  Er- 
steres  beginnt  mit  den  60gern  und  geht  bis  zu  dem 
70stenJahre.  Beide  Alter  charakterisiren  sich  durch  Schwä- 
che der  Aktion  im  Gefar«?  -  und  Nervensystem;  Schwin- 
den der  einzelnen  Sinnesorgane,  das  Flüssige  wird  ver- 
ändert in  Starres  ,  welches  prädominirt,  kurz  das  planeta- 
rische Prinzip  erhält  zuletzt  den  Sieg  über  das  Egoistische, 
das  €ranze  geräth  in  Ruhe ,  es  erfolgt  der  natürliche  Tod. 

Was  die  periodische  Evolution  betrifft,  so  gibt  es, 
wie  in  der  Jahreszeit  nur  2  Culminationspunkte ,  in  wel- 
chen die  Terachiedenen  Systeme  vorzügliche  Hezepthritibt 
besitzen.  Der  Sommer  nnd  Winter  sind  nimlidi  auch 
im  menschllehen  Organismus  als  dem  Microcosmn«. 

IIL  Die  Individaalitilt  des  Subjekts ,  auf  welclies  dia 
Sdiidliehkeit  einwirkt;  liier  lifst  sich  wiedenintersdieidens 

1)  Temperament.  2^  Gescliledit  3)  Idiosyiikrasicu 
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Ad  1)  Unter  Tenpcrtment  renlelit  man  überhaupt 
den  iadividneilen  spezieUen  Zustand  ^  niid  den  auf  dem 
intseren  Zustande  sich  aussprechend f;n  Charakter  der  Le-' 
!>en8thatifkttt  der  Individualität  über  die  Universalität« 
Man  kann  noch  imnier  die  Entwieklonf  der  Temiiera*  ' 
mente  beibehalten,  wie  sie  Galen  machte. 

a)  Sangiiinisehes ,  b)  clMderiacliet ,  c)  phlegmatlschef , 
d)  melancholisches;  aber  man  kann  sie  wieder  €intlieüea 
In  Gefäfs  -  und  INeirentemp^amente. 

In  dem  Gefäfs temperamente  harscht  bei  dem  Einen 
das  arterielle  (sanguinische  Temp.),  bei  dem  Andern 
das  Tcnose  System  (phlegmatische  Temp.)  vor.  Im  Ner- 
Tentemperamente  herrscht  einmal  das  Gehirn  (choleri- 
sche» Temp.),  das  anderemal  das  Ganglien sy»tem  (me*  , 
lancholisches  Temp.),  vor.  Daher  die  verschiedenen 
Krankheitsanlaj^eader  verschiedenen  Temperamente.  Da- 
her die  Entziinduii^  \md  akute  Krankheiten  des  san^iiini- 
«chcn ;  die  chroiiij^rlie  Kachexie,  Wagsersiicht  etc.  des 
pliles^matischen  Temperamentes,  Entzündung  des  Geliirns, 
Manie  etc. ,  des  cholerischen,  und  die  Melancliolie  ,  Hy- 
sterie^ Hypochondrie  des  melancliolisjcliea  Temperaments. 

Ad  2)  Das  Gesehleclit  hat  Kinfliifs  auf  die  Kraiikheits- 
formen  ,  und  zwar  liegt  der  Grund  dieser  Verschiedenheit : 
a)  in  der  Ausprägung  lier  Sexualorgane,  so  Vniui  der 
Mann  nicht  an  Metriti??,  das  Weib  nicht  an  Hodenkrnnk- 
heilen  leiden,  b)  Jenen  Antheil,  den  der  ganze  Ur^anis- 
mua  an  der  iSexualspannung  nimmt;  hei  dem  Weibe  prH- 
dominirt  mehr  das  venöse  und  Gangliensystem,  bei'm 
Mannemehr  das  arterielle  und  Celebralsystem,  daher  die 
Krankheiten  der  Manner  mehr  einen  akuten,  die  der 
Weiber  mehr  einen  chronischen  Verlauf- haben. 

Ad  3)  Man  versieht  unter  Idiosynkrasie  die  auffallend 
vom  Normalen  abweichende  QeschaiTenheit  gewisser  Sy- 
steme j^e^en  gewisse  Reize  zu  reagieren.  Man  kann  sie 
eiatheilea  a)  in  po^itiTe ,  b)  negative  IdiosynkraHie. 

Ad  a)  Die  positive  reagirt  gegen  gewisse  Heize, 
gegen  die  man  im  allgemeinen  nicht  rea^^iri :  s«  B.  das 
Niesen  beim  Anblicke  des  Lichtes« 

Ad  b)  Die  negative  reagirt  gegen  Reize  nicht,  ge- 
gen die  man  im  Allgemeinen  reagirt,  z.  B.  der  Geruch 
der  assa  foetida,  der  gebrannten  Federn  etc.  ist  den 
U^sterischea  nicht  unangenehm. 
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Genesis  contagiosa. 

Genesis  spontanea  heifst  die  Art  und  Weise  der 
Krankheitserscheinungen,  die^^ir  seither  betrachtet  iiabeni 
indem  die  Form  der  Kranlcheit  von  der  verschiedenen 
Natur  abhängt  Wir  kommen  nun  lUr  Genesis  conta- 
giosa, die  Erzeugung  durch  Ansteckimg  oder  Samen,  wo 
derselbe  Ansteckungsstoff  dieselbe  Krankheit  erzeugt ,  wie 
das  BlatterngiiI  immer  Blattern  herrorruft ,  die  spontane 
Genese  kann  man  immer  die  Infusiorienbildung,  die  cön- 
tagiöse  dagegen,  die  Entengnng  der  Kraniüieit  nennen. 

1.  Contagien.   Begriffe  und  Eintheilung« 

Es  sind  sciiädliche  Potenzen,  die  im  thierischen 
Organismus  erzeugt,  und  so  auf  andere  über^irrtra^cn 
werden,  und  immer  wieder  wesentlich  dieselbe  Krank- 
heit erzeugen.  Sie  erzeugen  sich  immer  aus  spontanen 
Krankheiten,  entweder  bei  einzelnen ,  oder  bei  mehreren 
Individuen  ,  sowie  sich  Jiöliere  Thiere  wieder  aus  niederen 
ihrer  Klasse  entwickeln.  Die  Contagien ,  die  sicli  in  ein- 
zelnen Individuen  entwickeln,  haben  ihren  Grund  in  der 
sogenannten  Schärfe.  Unter  Schärfe  (acrimonia)  ver- 
steht man  überhaupt  eine  eigenthüraliche  Verstimmung 
der  Qualität  des  thierisclien  Chemismus,  z.  B.  der  ei^eii* 
thümlichen  Beschaüenheit  des  BJutes,  des  Speicheis, 
Aus  der  Schärfe  entwickeln  sich  nur  unter  Kin Wir- 
kung gewisser  Potenzen  bei  einzelnen  Individuen  gewisse 
Contagien,  Krätzschorle,  Syphilis  etc.  Diese  Individuellen 
Contagien  sind  fixer  Natur,  und  heifsen  eigenthümliche ; 
diejenigen  aber ,  die  sich  zugleich  aus  mehreren  Individuen 
entwickeln  ,  sind  nichts  als  höher  gesteigerte  Epidemien* 
Z.  B.  M etritis ,  febris  puerperalis,  Scharlach  ,  dies  sind 
nun  die  allgemeine  Contagien  (Miasmata)  Sowie  die 
allgemeinen  Contagien  sich  aus  Epidemien  entwickeln ,  so 
lösen  sie  sich  auch  wieder  in  solche  auf.  Die  allgemeinen 
Cotagien  ^  Miasmata  sind  überhaupt  mehr  flüchtiger  Natur. 
An  den  Contagien  unterscheidet  man: 

1)  den  Körper,  seine  Basis* 

2)  Das  begeisternde  Frincin  desselben. 

Ad  1)  Der  Körper  de«  Cont9giums  ist  entweder 
a)tronfoar  flüssig,  z.B.  bei  Syphilis  die  Charaktermaterie, 
bei  Hydrophobie  der  Speichel,  oder:  b)  dampiRrmig, 
n.  IB.  gelbes  Fieber  ^  oder  c)  gasförmig  ^  n,  B.  Contagium 
des  Sciiarlftcha ,  nnd  d)  Contagien ,  die  alle  drei  Naturen 
umfassen.   Z.  B.  Pocken. 
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Dkt'  KSrpeffimilge  der  Cimtagloi  itl  woU  nfclil 
Ifloiier  bMtindiipy  •oniiern  lodert  seine  Netar  .sa  Ter« 
.  eehiedenen  Zetoi,  und  In  verieUedenen  Gegenden» 
Ktimeten ,  lowfe  z«  B.  die  Sypliilia  der  alteren  Autoren 
anfange  itiieriedi,  dann  Tripper  ala  eine  neue  Ferm jder 
Sy philla.  So  adieint  die  Syphilis  noeh  Jetst  andltch ,  wie 
die  phth.  puln*  s.  B.  in  Italien,  mehr  flüchtiger  Natar 
na  aeyn ;  jtenn  dort  wird  dieaelbe  von  Laien  und  Acnten 
für  anatedcend  gehalten  9  iat  es  aber  nicht« 

Ad  2)  Von  dem  begeisternden  Frinsipe  dea  Con« 
tagiuma  weiTa  man  fast  gar  nichta,  wohl  aber  iat  daaaelbe 
gewifa  etwas  dar  freien  Slektrisitilt  Terwan.dtea ,  dafür 
acheinen  so  sprechen :  a)  weil  sie  immer  dem  Gerncho* 
und  Ckachmacksainne  wahrnehmbar  aind ,  und  dieses  auch 
befm  CaliraniamuB  atatt  findet,  n.  B«  wenn  man  2  Stücke 
Teradiiedener  M^alle  im  Munde  in  Berührung  bringt, 
empfindet  man  einen  etwas  salzigen  Geschmack» 

b)  Weil  die  idiodektrischen  Körper  die  besten  Trä* 
f&r  dea  Gontagiums  sind ,  z.  B.  Glas ,  Harz  ,  Seide.  Bie 
Trager  oder  daa  Medium  derjenigen  Contagien,  deren 
KBrperlichea  ein  tropfbar-  flüssiges  ist ,  bilden  ansschliefs« 
lidi  feste  Kürper ,  als  Glas,  Harz,  Wolle,  Seide u.s^w« 
]Ue*Tr8ger  oder  das  Medium  derjenigen  Contagien  hin- 
gegen ,  deren  Körperliches  gaa  -  oder  daiapfförmic  iat, 
bildet  die  athmosphäre  Liift,  1*  B«  die  Blattern ,  reat; 
doch  können  solche  Contagien  auch  an  feate  Substanzen 
jfebunden  seyn»  Bie  athmosphSr«  Luft  aber  scheint  nach 
Ihrer  Terachiedenen  Temperatur  verschiedene  Capazitilt 
fiir  Contagien  su  haben.  Je  höher  die  Temperator  der 
Luft  ist,  desto  grofser  scheint  die  Capazitätiu  feyn,  da- 
für sprechen  z.  B.  die  Contagien  der  Peat,  dea  .gelben 
Fiebers ,  der  Syphilis  etc.  Bios  Steigen  der  Capazität 
der  Luft  geht  aber  nur  bis  zu  einem  gewissen  Grade, 
und  steht  sie  nicht  in  diesem  Grade,  so  yersch windet  daa 
Contagium ,  ^e  die  Pest  bei  grosser  Hitie  aufhört. 

2)  Wurzeln    des  Contagiums. 

Damit  ein  Contagium  in  dem  Organismna  wnrzeltt 
kann  ,  mufe  dasselbe :  a)  Durch  sei  neu  Träger  auf  eine 
Schleimhaut  gebracht  werden;  gleichviel,  ob  sie  eine 
natörlidi  muköse  oder  eine  künstliche  ist,  so  bringt s.B*. 
Chanker  auf  die  Epidermis  gebracht,  keine  Wirkung  herror, 
wohl  aber,  wenn  diese  verletzt  oder  entfernt  ist.  Einzel- 
ne Contagien  wurzeln  nur  auf  bestimmten  Schleimhiuleni 
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«•  B.  der  Tripper  io  der  Urethra,  der  KeMliliiiiten.te 
der  mukösen  Heut  der  Respirationeorgiiiie ,  andere  de* 
geffen  anf  mehrere  j  Ja  fast  auf  allen  z.  B.  Chanker.  Im 
AUfemefnen  bringen  die  Coutegiee  auf  der  Sdüeimtiatil 
wesentlich  dieaelben  Brscheinungen  herror;  z.  B.  die 
Maaem  bringen  snerat  eine  Art  von  Catarrh-Erachei« 
nungen  herror  f  der  Scharlach  eine  Art  Entzündung^ 
daher  besitzen  die  Contagien  in  der  Keinq|ieriode  keine 
Ansteckungsiahigkeit  oder  Fortpflensnngsvermogen.  Sie 
erhalten  dies  Termogen  erst,  wenn  sie  ihre  Eigenthüm- 
liehkeit  f  ihre  Biüthe  erreicht  haben ;  ja  manchmal  scheir 
nen  sie  ee  erst  in  der  Perlode  des  Verwelkene  su  er- 
halten y  z.  B.  die  Wasserbiattem ,  T3rphaa* 

b)  Die  ResqlÜvitat  des  IndiTldiiums  für  das  Con- 
tagium  roiifs  Torhanden  sejn.  Diese  Rezeptivität  ist  bei 
einigen  Contagien  auf  eine  beRtlmmte  Lebenszeit  gesetzt ; 
t.  B.  der  Keuchhusten  für  die  Periode  zwischen  dem 
ersten  und  zweiten  Jahre ,  dann  zwischen  dem  14ten, 
16ten  Jahre  der  Scharlach.  jPür  andere  Contagien  gibt 
es  keine  bestimmte  Perioden,  sondern  der  Otganismiia 
besitzt  die  Rezeptivitat  dnrch's  ganze  Leben ;  B.  für 
Syphilis,  Typhus.  Die  Reseptivität  für  manche  Krank- 
helten erlischt  nach  einmaliger  Ansteckung,  z.B.  Blattern, 
Sehariaeh,  Masern;  manchmal  erfolgt  sie  mehrmals, 
wenn  man  sich  den  Mnflüasen  desselben  ausgesetzt  hat, 
Z.B.Typhus;  manchmal  immer  wieder ,  z.B.  bei  Syphilis. 
Merkwürdig  Ist  i|och  das  feindselige  Verhalten  der  Con- 
tagien gegen,  einander ,  das  you  doppelter  Art  ist :  a)da8x 
Contagium  hebt  die  RezeptiTität  twc  ein  anderes  a ,  in 
demselben  Individium  )8 ,  in  einer  ganzen  Gegend  für  die 
Zeit  seines  Bestehens  auf.  Als  Beispiel  der  ersten  Art 
diei^t  das  Verhalten  des  Keuchhustens  gegen  Masern ;  für 
die  zweite  Art  das  Verhalten  des  Scharlachs  gegen  den 
Typhus,  b)  Ein  Contagium  hebt  die  Rezeptivität  für 
ein  anderes  auf;  so  s<£ntsen  Kttfipocken  ^egen  Men- 
schenpocken« 

Symptome. 

Jede  Kchädliche  Potenz  >virkt  nur  auf  ihre  entspre- 
chende Or^;ane,  z.B.  die  Luft  auf  die  Lunge ,  daher  es 
blos  örtliche  und  keine  alljS^emeine  Krankheiten  gibt,  denn 
die  allgemeine  Krankheit  ist  l  orl.  Hat  eine  Potenz  Krank- 
heit hervorgebracht,  so  rea^-irtdas  egoistische  Prinzip,  und 
ea  stellt  si'ih  eine  Reihe  von  Ersoheiniingen  ein,  die  Im 
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gesunden  Orgflnismiis  nicht  vorhanden  waren.  Diese 
Krschpniun^en  nimmt  mau  als  Symtome  der  Kranklieit, 
Es  ^ibt  aber  keiii  einziges  sigiium  pathognoiniciim  ;  so 
ist  z.  B.  Wassersclieue  im  hohen  Grade  des  Typlms  wie 
bei  der  Hiindswuth«  Wohl  aber  ^ibt  «a  s^mptoniAla 
q^mptomatiim. 

Die  Symptome  der  Krankheiten  iind  objektive  ,  und 
beziehen  sicli  entweder  auf  das  Snbjekt,  das  krank  int, 
oder  sie  werden  von  andern  wahrgenommen ,  daher  man 
die  Symptome  im  ersten  Falle  in  subjektive ,  und  für  den  :r 
«weiten  in  objektive  eintheilt.  Besser  aber  ist  die  Eior 
yieiliing  in  Subjekt -objektive  und  objekt- subjektive. 

Die  Subjektiven  beziehen  sich  gröfstentheils  auf  daa 
Gemeingefühl ,  und  sind  entweder  angenehm  oder  unan- 
genehm. Diese  Symptome  sind  aber  immer  etwas  träg- 
lich ,  und  verdienen  daher  nicht  allen  Glauben ,  weil  sich 
B.  B.  Kinder  nicht  ausdrücken  koonen»  oder  andere  es  nicht 
vermögen  9  andere  aber  ineder  andere  Ansicht  haben. 
Z.  B.  bei  Hypochondristen  ,  welche  nicht  allein  (den  Arzt, 
sondern  sich  selbst  betrügen.  Zuverlässiger  sind  die 
objektiven.  Hier  ist  für  den  Arat  wesentlich  die  Einthei- 
Inng  in  die  a)  symptomata  eaaaae  morbi ,  oder  Symptome 
der  Ursache ,  die  ihr  Seyn  Ten  der  einwirkenden  Potena 
haben ,  und  b)  symptomata  morbi  ,  Symptome  der  Krank- 
heit ,  die  aus  der  Reaktion  des  egoistischen  Prinzips  ent- 
stehen. Insofern  iiefse  eine  jede  Krankheit  Anelysis  aiif  , 
ist  die  einwirkende  Potenz  nicht  lu  intensiv,  oder  ist 
das  Organ  nicht  von  DignitSt ,  oder  treten  beide  Um^ 
stände  ein  ,  so  bleibt  die  Krankheit  mehr  ortlich ;  i.  E. 
bei  Ophthalmie  y  Tripperaffektion  in  der  Harnrohre  blos. 
Hat  aber  das  Gegentheil  statt,  ist  die  einwirkende  Potenz 
heftig,  das  Organ  von  Wichtigkeit,  oder  treten  beide 
Umatinde  ein ,  so  nimmt  in  diesem  Falle  der  ganze  Or- 
fnniamus  Antheil  an  dieser  Kranldieit,  und  diesea  ist  all- 
gemeine Krankheit ,  jedoch  im  engsten  Sinne ;  z.  B.  die 
Hirnaffektion ,  die  Affektion  des  Herzens ,  auf  starke  Ein- 
^  Wirkung  des  Arseniks,  auf  den  Darmkanal  wird  sich  gaatii- 
•chelnflammation  bilden*  Diese  Theilnahme  desgesamm- 
ten  Organismua  an  dem  lokalen  Leiden  der  topiachea 
Affd£tioniat: 

Fieber. 

Man  hat  die  Fieber  als  Krankheiten  angefahrt,  ea 
ist  aber^  wie  Frank  gani  richtig  bemerkt ,  mehr  der 
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Schatten  der  Krankheit,  als  die  KraikheH  aelhaf.  Iii 
Kampfe  dea  egoiatischen  Principe  gegen  die  aehidllchen 
Potensen  beatät  überhaupt  die  Form  imd  der  Charalcter 
'der  Krankheit;  IHeaea  Entgegenwirken  dea  kranken  Or- 

Sanlamua  gegen  die  achldlichen  Einwirkungen  kann  nnr 
reifach  aejn ,  daher  der  Charakter  jeder  Krankheit  drei- 
fach eeyn  muaa« 

1)  Entweder  iat  die  Reaktion  dea  egoiatiachen  Prin«* 
ftips  gerade  atark  genug  9  die  Sehidiichkeit  sn  entfernen« 
fand  80  die  Integrit&t  zu  erhalten ,  und  dieaea  iat  der  Cha- 
ralcter dea  Erethiamna. 

2)  Die  Reaktion  iat  alirker,  a)a  ea  die  Entfbrnnn^ 
der  Sehidiichkeit  verlangt ,  und  diea  iat  der  Charakter  der 
Synocha* 

S)  Ke  Reaktion  iat  cur  Entfernung  sn  achwach  ^  und 
dieaea  iat  der  Chardcter  dea  Torpora.  So  wird  der  Darm- 
Icanal,  z.  B.  durch  Alimente,  affizirt,  daa  egoiatiache 
Prinzip  reagirt,  ea  erfolgt  Neigung  zum  Erbrechen  und 
wahrea  Erbrechen ,  und  die  Krankheit  iat  gehoben«  Hier 
iat  der  Charakter  dea  Erethiamna*  Bleibt-  ea  aber  nicht 
bei*m  bloaaen  Erbrechen,  werden  alle,  aelbat  leichte 
Speiaen  weggdirochen,  iat  alao  die  Senaibilitilt  und  Irri- 
tabilitit  erhöht,  ao  iat  die  Reaktion  zu  atark,  und  hier  iat 
der  Charakter  der  Synocha.  Kommt  ea  endlich  nicht  zum 
Erbrechen ,  die  Reaktion  iat  zu  achwach ,  alao  der  Charak- 
ter dea  Torpora.  Da  nun  die  Reaktion  dreiftch  iat,  ao 
ist  €8  auch  jede  Fieberform ,  jede  topiache  AfFektion ,  und 
Jedea  Fieb^  beaitzt  anißUiglich  uraprunglich  den  erethi- 
echen  Chitrakter ,  kann  aber  apiter  den  der  -  Synocha  oder 
dea  Torpnrs  annehmen« 

Der  Erethiamua  iat  ala  indifferenter  Punkt ,  ala  Wur- 
zel zu  betrachten,  und  Synocha  imd  Torpor  als  beide 
Pole ;  80  gehen  auch  die  Krankheiten  bei  ihrer  Rückbil- 
dung in  dem  Stadhim  reconTaleacentiae  wieder  ^n  den 
Charakter  des  Erethiamua  zoriick.  Schreitet  sie  weiter, 
ao  halten  beide  Pole  bei  einem  yerwirrteu  Punkt  der  Llh- 
mung,  woTon  apiter  die  Rede  seyn  wird*  Allgemeinen 
Charakter  anzugeben  für  Erethismus ,  Synocha ,  Torpor 
ist  sehr  schwer,  und  hingt  theiis  von  der  Form  der  Krank- 
heit, theils  Ton  der  IndiTjdualität  des  Subjekts  ab,  man 
kennt  die  Kraft  nicht,  womit  das  egoistische  Princip  re- 
agirt gegen  die  Krankheit.  Ea  ist  demnach  Sache  der  in- 
dividuellen Beurtheiluug,, zu  bestimmen:  welchen  Cha- 
rakter  die  Krankheit  habe«  Die  Charaktere  der  Krankheit 
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Überhaupt  werden  aus  der  verschietlencn  Temperatur,  insr 
besondere  der  Haut,  der  BeschafTenlieit  des  Pulses,  der 
AfTeJction  des  GemeiD^fuhls ,  der  Verflnderuiigeii  der 
Mischung eiuiger  K voretionsprodukU',  als  Iluxn*  und  StuJii* 
gäa§  geuummeu.    Wir  beginnen  mit  dem 

1)  Charakter  des  Erethiamua. 

Der  Kranke  ist  nicbt  sehr  matt  oder  abgeschlagen^ 
.das  Gkmeingefiih]  nur  wenig  angegriffen;  nach  kurzen 
Frösteln  folgt  leichte ,  nicht  intensive  Hitze,  die  Haut  ist 
duftend ,  oder  mit  Schweiss  bedeckt ,  der  Puls  etwas  be- 
schleunigt, kräftig,  aber  weder  hart  noch  gespannt;  der 
Harn  ist  etwas  röUier  als  gewöhnlich ,  gegen  das  Ende 
der  Hitze  zeigt  er  einen  Bodensatz,  eine  Ausscheidung; 
diese  Erscheinungen  kehren  jeden  Tag,  besonders  Nach- 
mittags wieder,  dauern  überliaupt  4,  5  —  7  Tage,  dann 
tritt  die  Krise  ein,  die  vorher  dufteiide  Haut  bricht  ia 
Schweiss  aus,  oder  es  stcUeu  sich  andere  Ausleerungen 
ein,  durch  llarn  und  Stuhl,  topische  Bhitflüsse ,  iiacli 
den  verschiedenen  Affektiouea  der  iopischen  Theiie« 

^)CharakteT  derSynocha* 

,  Das  Oemelngef&hl  ist  hrfti^  affisirt ,  der  Kranke  fühlt 
rieh  matter  und  abgesehla§en ,  nach  kuriem  Froste, 
der  «och  oft  fehlt ,  tritt  hi&ige  Hitze  ein ,  die  Haut  ist 
trocken,  glühend  heifs,  die  Augen  fbnkeln ,  die  Zunge 
ist  trocken ,  Durst  heftig ,  der  Puls  sclineller ,  Harn  roth» 
flammend  ;  dieses  Bild  wird  nach  der  Form  der  Krank- 
heit, der  Lokalaffection  mannigfach  verändert  ,  immer 
«her  bleibt  das  Uebercinstimmende  der  Symptome* 

d)Ghnr9kter  des  Torpor« 

Das  GfenEieingefdh!  Ist  aufs  heftigate  ergriffen  ^  der 
Kranke  Ahlt  eine  hleierne  Schwere ,  ist  aufserordentUch 
matt,  die  Temperatur  der  Hant  ist  hald  sehr  ▼ermdirt, 
hald  aufserordentlic!li  vermindert  ^  die  Haut  selbst  bald 
trocken  und  spröde,  häl4t  weich,  feucht  und  klebrig; 
Zunge  troclEon ,  schwars,  bald  feucht,  und  mit  Schleim 
hed^skt ,  bald  wie  im  gesunden  Zustande;  mit  dieser  Be- 
scImiTenheit  der  Zunge  steht  oft  der  Durst  im  Wider- 
spruch, er  fehlt  bei  trockner  Zunge,  ist  aber  bei  feuch- 
ter heftig.  Diese  Disharmonie  ersmckt  sich  mit  auf  den 
Fols ,  er  ist  voll ,  häufig ,  wo  die  Temperatur  der  Haut 
gesunken  ist,  schwach,  kjeiu,  zusammengezogen  htn^e* 
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Seil ,  wenn  sie  erhöht  ist.  Aber  diese  Erscheinungen  än* 
ern  sich  pI5tzlich;  kurz,  es  findet  nach  Frank  eine 
Unordnung  in  den  Symptomen  statt.  Nach  S  a  u  v  a  ^  e 
serfallt  der  Torpor  in  zw€  i  Gattungen :  in  den  Synochus, 
wenn  der  Puls  bei  der  Höhe  der  Krankheit  härter  und 
Tolkr  war,  und  in  den  Typhus,  wenn  er  weicher  und 
Ueiaer  war^  al«  im  i^esuuden  Zustande. 

4)  Lähmung. 

Llhmiing  ist ,  wie  jede  andere  Krankheit,  ursprüng- 
lich topisch;  da  nun  jede  topische  Krankiieit  durch  Re- 
flexion den  übrigen  Organismus  in  Mitleidenschaft  zieht 
(Fieber),  so  auch  die  Lähmung,  wenn  das  Organ  wichtig 
ist;  die  Theile  hören  auf  zu  funktioniren ,  und  so  tritt 
der  Tod  ein,  wenn  das  Organ  von  Dignität  ist.     Z.  B. 
wenn  Gastritis  mit  dem  Brande  in  Lähmung  endet,  so 
stirbt  der  Kranke  in  kurzer  Zeit    Da  in  Jedem  Organe 
entweder  Nerve  oder  Gefafs  leidet ,  so  unterscheidet  man 
«uch  a)  IN  e  r  V  e  n  1  ä  ]i  in  u  n  g  oder  eigentliche  Lähmung, 
b)  G  e  f  ä Ts  1  ä  h  m  u  n  g  oder  Brand.    Merkwürdig  ist  es, 
dafs,  wenn  blutreiche  Gebilde  erkranken,  die  Krankheit 
fortschreitet ,  meistens  Lähmung ,  und  in  nervenreichen 
Gebilden  Brand  eintritt.    Sotritt imllirn ,  Magen,  Darm 
Brand,  in  den  Lungen  Lähmung  ein.  —  Mit  diesem  umge- 
kehrten Verhältnisse  stehet  auch  dietlntwickiuiig  der  ent* 
^egengesetzten  Thätigkeit  in  Beziehnng.    So  ist  z.  B.  bei 
Gastritis  der  Brand  dadurch  ausgezeichnet,   dafs  kein 
Schmerz  mehr  daist,  und  der  Kranke  sich  ganz  wohl  fühlt ; 
dagegen  der  Puls  klein  und  zusammengezogen  ist,  und 
umgäehrt  findet  man  bei  der  Apoplexie  das  Gcfafsleben 
sehr  erhöht.    Da  bei  jeder  Krankheit,  sie  sey  lokal  oder 
es  nehme  der  ganze  übrige  Organismus  daran  Antheil 
(Fieber),  Nerven -und  Gefässsystem  zu  berücksichtigen 
sind,  so  kann  man  auch,  wenn  man  auf  das  Gefafsssytem 
sieht,  das  «ich  bei  jeder  Krankheit  thätig  zeigt ,  und  von 
dem  aiicli  die  objektiven  Zeichen  hergenommen  sind  ,  ih- 
dem  davon  abhangen  :  a)  die  Ilüthe  ,  b )  die  Hitze ,  c)  Ge- 
schwulst ;  da  hingegen  die  subjektiven  als  Sciimerz  dem 
Nervensystem  angehören,  so  kann  mau  auch  jede  Krank* 
lieit  als  Entzündung  ansehen ,  und  sagen  : 

Die  £ii taanduiif 

litt  tünta  drei&elieii  CSimkter:  1)  den  erethlieh-etii-- 
ftcften,  2)  synodideii  itbenitdieiiy  9)  torpiden  •aelheiyt- 


üiyiiizeQ  by  GoOglc 


« 


u 

sehen.   Die  Tersehiedenen  vasculSien  Systeme  liMea  aicii 
auch  anatomisch  nachweinten. 

1)  Bei  erethischer  Entzündung  nimmt  weder  Vene 
noch  Arterie,  sondern  blos  das  Capiilar^efafssystem  An- 
theil,  ein  Oefä fs System ,  welches  blos  oscillatorisch  zwi- 
schen Vene  und  Arterie  besteht.  In  ^eftrsreichen  Gebil-  ' 
den  wird  das  Netz  der  Gefafse  vergröfsert ,  das  Lumen 
erweitert,   das  Organ  wird  intensiv  geröthet,  wärmer. 

In  gefafsarmen  Gebilden  entwickeln  sich  neue  Gefäfse, 
z.  B.  bei  der  Inflam mttion  der  Cornea ^  oder  wo  aicb 
Ljmplie  ergossen  Irat 

2)  Bei  den  syiiochalen  Entzündungen  nehmen  die  Er- 
flcheinuHgen  zu.  Ein  Theii  des  Capillargefiirssystems  wird 
stärker ,  selbst  die  Arterien  nehmen  Antheil  j  ihr  Lumen 
wird  gröfser,  die  Winde  verdicken  sich  ,  bei  erethischem 
Charakter  scheinen  die  Cajpiliargeiaiaeaia  oadilirend)  liier 
aber  werden  sie  Arterien. 

3)  Bei  der  torpiden  Entzündung  spielt  die  Venositit 
die  Hauptrolle ,  die  Wände  der  Venen  dehnen  sich  aus, 
werden  varikon ,  ein  Theil  des  Capillargefafssystems  wird 
selbst  zu  Venen,  z.  B.  bei  chi'onischer  Ophthalmie  und 
chronischer  Entzündung  der  Schleimhaut,  wo  Polypen 
erzeugt  werden.  Man  kann  daher  auch  die  Entzündungen 
eintheilen:  1)  in  arterielle,  und  2)  in  venöse  Entzündun* 
gen.  Erstere  ist  identisch  mit  Synocha,  letztere  mit  Tor« 
per.  Auch  ist  diese  Eintheüung  wicht^  für  die  Tiierapie« 

0ang  dor  Xraullielt. 

Da  jede  einmal  real  gewordene  Krankheit  eine  orga« 
ni»che  ist,  so  Scann  sie  nicht  stille  stehen,  sie  schreitet 
fort ,  und  «rleidet  in  ihrem  Fortschreiten  verschiedene 
Modifikationen.  Dieses  Fortschreiten  nennt  man  den 
'  Gang  oder  den  Verlauf  der  Krajikheit.  Die  Modifikatio* 
nen  sind  von  zweierlei  Art  : 

1)  Täglich  eintretende ,  tägliche  Veränderangen. 

2)  Die  Krankheit,  während  ihres  ganzen  Verlaufes 
begleitende,  stetige  oder  permanente  Veränderungen, 
welche  <sich  beziehen  auf  die  Veränderungen  der  Erde 
vermöge  ihres  doppelten  Laufes ,  iiamlich  täglich  um 
ihre  Axe^  und  jährlich  iim  die  ^onne.  Die  täglichen 
Veränderungen  hestehen  darin,  dafs  dieSymptome  in  der 
einen  Tageshälfte  zunehmen ,  —  Exacerbation  —  in  der 
anderen  abnehmen,  Remission.  Die  Exacerbationen  be- 
f  innen  gewöhnlich  gegen  Abend  und  dauern  I>.i0  f  c;giBn 
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MftternRcht ,  die  RemlsRionen  dagegen  von  Morgen  Ii?» 
gegen  Abend.  Die  Krankheiten  ,  deren  Erscheinungen 
dem  taglichen  Wedisel  unterworfen  sind  ,  heifsen  alle  re- 
mittirende  Fieber  ,  febres  remittentes  contiuuae  ;  lassen 
iie  aber  an  gewissen  Tagen  ganz  nach,  oder  verschwin' 
den  Ri'e ,  m  hat  die  Krankheit  den  intermittireAdeu  Tjpiis  — 
febris  ia terra ittens.  Sind  die  Symptome  wKbrend  de« 
Krankheitsverlaufes  ganz  gleich ,  oder  wechseln  ^ic  nicht, 
80  ist  es  eine  febris  continua  continens.  Der  Zustand, 
Menu  die  krankhaften  Ersclieimmgen  eintreten  ,  heifat  Pa- 
roxysmus  ,  die  Zeit,  wenn  die  Erscheinungen  verschwin- 
den ,  heifst  fieberfreie  Zeit,  apyrexia,  intervallum.  Diese 
Verschiedenheit  der  Krankheitserscheinungen  können  sich 
in  einem  und  demselben  Individuum  vereinen ,  es  kann  sich 
nämlich  der  intermittirende  und  remittirende  Typus  zei- 
gen. Aber  diese  Erscheinungen  gehören  nicht  einer 
Krankheit  an,  sondern  sind  Ausdrücke  doppelter  Krank- 
heit in  einem  Individuum,  z.  B.  Typhus  und  Leherent- 
zündung. Der  Typhus  der  remiitirenden  Fieber  ist  ver- 
inderlich  imd  verschiebbar ,  und  kann  in  das  intermitti- 
Teude  übergehen ,  oder  ganz  zur  febris  continua  continens 
werden;  dies  erfolgt,  wenn  die  Exacerbation  friiJier  ein- 
tritt, lind  das  Kndeder  einen  gleich  den  Anfang  der  an- 
dern am  anderen  Ta^e  berüJirt,  so  erscheint  der  Typua 
postponens.  Das  Gesetz ,  worauf  die  Metamorphosen 
beruhen ,  gründet  sich  in  Krankheiten  auf  die  Gesetze  der 
Natur ,  nach  welcher  Alles  dem  Wechsel  derselben  unter- 
worfen ist,  so  zeigt  dies  der  Barometer  an  der  Atmos- 
phäre. Sein  Maximum  ist  gegen  2  Uhr  Nachmittags,  dag 
Minimum  gegen  2Uhr  Nachmitternaclit  da.  Am  Erdmag-« 
netismus  zeigt  die  Magnetnadel  da»  IMaximum  gegen  10 
Uhr  Morgens,  dag  Minimum  gegen  10  Uhr  Abends.  Auch 
an  der  Elektrizität  nimmt  man  die^^es  wahr.  Dieses  Wech- 
seln nun  wiederholt  sich  am  Menschen  als  Microcosmus, 
wie  im  gesunden  Zustand«  verschiedene  Erscheinnugen 
darthun.  Der  Puls  hat  sein  Maximum  gegen  7  Uhr  Abends, 
und  sein  Minimum  gegen  4  —  5  Uhr  Morgens.  Auch 
spricht  dafür  der  Wechsel  zwischen  Schlaf  und  Wachen, 
als  eiu  Wechsel  der  Thätigkeit  zwischen  Ganglien -und 
Ct  r(  [)ral«ystem.  Diesen  Wechsel  könnte  man  den  Solar- 
einfliils  nennen.  Wenn  nun  scJion  im  gesunden  Zustande 
dieser  Wechsel  deutlich  ist ,  so  mufs  er  sich  noch  deut- 
licher zeigen  in  der  Krankheil,  wo  das  egoistische  Prin- 
zip vorzüglich  ihütig  ersdieiut^  um  seine  iute^ritai  xu  . 
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liehaiipteB,  Nebfl  dem  tif Bdioii  Weehiel  findet  man  noch 
andere  Er^cheinunf  en*  &le  Symptome  eatepredien  steh 
liiufl^  an  ungleichen  Teilen  i«  B.  Ite  u«  dte^  2tc  u.  4te^ 
Gte  und  7te  ^  6te  und  8te.  Dieses  nennt  man  mit  Hecht 
den  Lunareinflnss«  \Fingt  die  Krankheit  am  crgten  Tage. 
aU)  80  ist  die  Exacerbation  in  allen  Ihren.  Zufiiien  heftig; 
am  2ten  mtoiger;  am  8ten  heftlfer,  wie  am  ersten.  Am 
4ten  wie  am  2ten9  am  fiten  wie  am  Sten^  daher  die  kriti- 
schen Tage  gewöhnlich  auf  den  Iteu,  dten,  7ten,  14ite9» 
21ten  t  28ten  Tag  fallen.  Die  Fieber  kommen  daher  nach 
den  Veränderungen  des  Monetl«  der  Mondswochen  *  uro- 
Ton  jede  7  Tage  hat,  wenn  ile  serlegt  nun  den  Typua 
tertianus  y  quartanus  haben.  Der  Lunurtypus  ist  bestäa-? 
dig  und  äussert  nichts  Veränderliches ,  wie  der  Solarty- 
pus;  hierher  gehdrt  auch  die  Verbindung  der  3  rerschie- 
denen  Fiebertypen ,  so  dass  bei  einem  Fieber  zugleich  2 
statt  finden  können«  £s  kommt  aber  dieser  Fall  In  unse- 
*  rem  Clima  selten, tot,  und  wird  Hemitritäus  genannt.  Die 
Alten  zählen  mehrere  Arten  ^  «eben  aber  ilire  bestimm« 
ten  Symptome  nicht  an;  man  ram  dienlaiis  drei  Arten 
nnterscheiden: 

1)  Hemitr.  Celsi ,  2)  Galenl  8)  Tetartophyia. 

Ad  1)  Hemitri  t  aeus  Celsl  Ist  eine  Intermittena 
tertiana 9  die  so  lange  Paroiysmen  hat,  diss  des  Ende  des 
Einen  in  den  Anfang  des  andern  fällt,  man  nannte  diese 
Art  auch  wohl  noch  febris  iiitermittens.  Die  Kranlcheit 
J^at  ununterbrochen  Fieber  ohne  Remission,  unr  tritt  es. 
ciaen  Tag  um  den  anderen  zur  bestimmten  Zeit  ein,  die 
KranUielt  aber  ist  immer  eine  Intermittens  tertiana,  aber 
mit  ungewöhnlich  langen  Paroxysmen,  hierdurch  ist  der 
Fall  leicht  zu  erkennen»  und  von  der  folgenden  Art  m 
nntmeheiden« 

Ad  2)  H  e m i  t r i  ta  e n  s  O  ale  n i  ist  Intermittens  quo- 
lidlana  cum  intermittente  tertia;  der  Kranke  hat  hier  ein 
starkes  Fieber,  das  täglich  Exacerbation  und  Remission 
macht,  nur  tritt  einen  Tag  um  den  sadern ,  oft  mitten 
In  der  Exacerbation  heutiger  Frost  ein. 

Ad  3)  Hemitritäus  Tetartophyia  ist  eine  Con- 
tinens  mit  febr.  iiitermittens;  der  Kranke  hat  hier  eine 
Hitze,  welche  immer  steigt,  und  es  stellt  sich  einen  Ta^ 
um  den  audei*en  oJine  Exacerbation  zur  bestimmten  '^^i^ 
¥in&t  ein;  dieses  ist  die  gefährlichste  Art. 
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Dauer  der  Kraukheit. 

Hinsiciitlieh  der  Dauer  tiieilt  man  ile  ein 
*  .    1)  in  alcnte,,  2)  in  dironiaehe* 

Die.  ersten  dauern  niclit  länger  ^  als  28  Tage ,  die  letstem 
dauern'  lange.  Aber  diese  Einlheilnng  ist  von  dien  die  un«^ 
sdiicldichste;  so*  wird  s.  B*  Apoplexie  unti»r  die  chroni- 
,  sehen  gerechnet  y  und  t5dtet  oft  schon  in  24  Stunden  und 
noch  früher,  so  noch  andere:  ala  Exantheme ,  Scabies, 
dieren  erste  Pusteln  gewiss  schon  nach  einigen  Tagen  yer- 
schwinden.  Die  Norm  fat  den  .gansen  Gang  einer  Krank- 
heit scheint  die  Dauer  Ton  7  Tagen  zu  seyn,  und  dieses 
M  auch  die  Dauer  der  Mondvasen.  Diese  Dauer  hat  den 
Charakter  des  Erethiiunus.  Die  Dauer  kann  auch  4  Tage 
seyn,  als  Theilun^  der  Hondäseit,  woher  man  folgende 
Krankheiten  annimmt  t 

1)  Morbi  acutissimi   •    .  • 

2)  —    peraciiti      .    .  . 

3)  —    fiimpliciter  acuti  . 

4)  —    siibacuti  .    .    *  . 

Die  Dauer  i^t  aber  nicht  immer  eine  und  flieselbc  für 
eine  jede  Krankheitsform,  so  kann  z.  Ii.  ein  Catarrh  eine 
Dauer  von  4  Tagen  haben ,  synochale  Krankheiten  dauern 
7  —  14  Tage ,  die  torpiden  Krankheiten  dauern  21  —  28 
Tage.  Nur  einige  Krankheiten  scheinen  eine  bestimmte 
Dauer  zu  haben,  z.  B.  «Scarlatina  eine  7tägige,  Typhus 
eine  21tägige,  Conta|2:ien,  wenn  sie  sich  erst  in  einem 
Subjekte  büden,  sdieiaen  in  ihrer  Dauer  vom  Subjekte 
abzuhängen;  dagegen,  wenn  sie  durch  Ansteckung  fortge- 
pflanzt werden,  eine  bestimmte  Dauer  zu  liaben.  Die 
Krankheit  mag  aber  eine  Dauer  haben,  welche  sie  will, 
sie  mag  4  bis  14  Ta^e  dauern,  den  Tertian-  oder  Quar- 
ta ntypus ,  so  iassen  sich  an  ihr  nur  3  Perioden^  wie  an 
jedem  Naturprodukte  unterscheiden. 

Erstes  Stadium.  Evolutions -Periode  der  Ein- 
wiricung.  Die.se  Jässt  sich  wieder  in  2  Abiheüun^en  brin^^en* 

1)  Stadium  prodromonun. 

2)  Stadium  incrementi  morbi,  Periode  des  Wachsens. 
Ad  1)  Das  Stadium  der  Vorboten  beginnt  mit  der  Zeit, 

wö  die  schädliche  Potenz  einwirkt,  und  dauert  bis  zur 
Zeit ,  wo  sich  die  ersten  Symptome  der  Krankheit  zeigen, 
die  sich  durch  Affektion  des  Gemeingefühls  ausdrücken, 
e«  ist  fast  in  allen  Krankheiten  ähnlich  ^  und  aus  ihm  iässt 
Mich  die  Krankheit  nicht  bestimmen»  ' 
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Ad  2)  Das  Stadium  des  Wachsens  beginnt,  wenn 
deutliche  Zeichen  des  Charakters  4er  Krankheit  hervor- 
treten. 

Zweites  Stadium.  EITIoreacentiae,  Periode  der 
Blüthe.  Di€8  ist  die  Zeit,  wo  alle  Symptome,  mithin  die 
Krankheit  ihre  grösste  Hohe  und  Stärke  erreicht  hat ;  die- 
ser Zeitraum  ist  sehr  kurz  und  vorübergehend  ,  und  da 
in  diesem  Zeiträume  die  Krankheit  zu  regressiven  und 
progressiven  Metamorphosen  bestimmt  ist,  so  lieisst  diese 
Periode  die  der  Entscheidung  — ^  Stadium  criseos  oder 
Stadium  criticum.  Daher  entscheiden  sich  gewohnlich  die 
Krankheiten  an  den  Tagen ,  an  denen  sie  ihre  stärkste 
Kiacerbation  machen  9  wie  schon  oben  angeführt. 

Drittes  Stadium.  DecrementL  Periode  des 
Yetsühwlndiens.  Auch  diese  lässt  sich  in  2  Abtheihmgen 
Muren :  a)  Periode  der  Abnahme  ^  Stadium  decrementi ; 
h)  Periode  der  Wiedergenesuni;  ^  Stadiiun  reconvales^ 
mttlAe. 

Ad  a)  Itt  der  Periode-  der  Abnahme  schwinden  die 
Symptome,  wenn  die  Krankheit  regressiv  wird  9  ^uanti-^ 
titiv  und  qualitativ. 

Ad  b)  In  der  Periode  der  Wiedergenesung  sind  die 
Symptome  der  Toraasgegangenen  Krankheit  verwischt  9  so 
dass  die  vorausgegangene  Krankheit  nicht  mehr  au  erken* 
aen  ist.  Die  Stadien  hallen  bei  verschiedenen  Krankheit 
ten  auch  verschiedene  Dauer ,  •  und  diese  hangt  ab .  voii 
der  Dauer ,  der  ganzen  Krankheit ,  der  Natur  des  Uebels, 
und  theüa  von  aufaiügen  Yerhältniasen ;  da  die  verschie-« 
denen  Stadien  bei  verschiedenen  Krankheiten  durch  ver* 
iehiedene  Symptome  sich  darstellen  >  und  verschiedene 
Symptome  hervorstechend  sind ,  so  hat  man  diese  Stadien 
nach  diesen  Symptomen  verschieden  genannt«  Z«  >  B«  bd 
AuaschiagskranUieiten  nennt  man  das  Stadium  der  Hohei 
Stadium  eruptionis;  das  Stadium  der  Abnahme  ,  Stadium 
suppurationis ,  desifnanrntionis*  Da  die  En^heidung) 
wie  sc&on  gesagt ,  gewIUmUdi  auf  der  HShe  deraelben 
erscheint^  so  werden,  weil  daa  Schema  für  die  Dauer  - 
gewöhnlich  die  Zeit  von  7  Tagen  ist,  auch  die  Krisen  an 
diesen  Tagen  eintreten.  Der  2te  Tag  vor  der  Bntseheir« 
dung  wird , '  weil  ungleiche  Tage  in  ihren  Erscheiiiu^f  en 
sich  entsprechen ,  der  dies  todicens  genannt.  Schlagt 
die  Krankheit  in  ihrem  Verlaufe  den  Weg  der  progres^ 
siven  Metamorphose  ein,  so  folgt  gewöhnlich  der  l'od, 
der  entweder  topiscib  oder  allgemeiq  ist,  je  nachdani  da«  ' 
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ärgfühne  Orgm  ron  Vlelitigkeit  Ist  Ber  Tod  gdit  eni* 
imer  Tom  Henen  ani,  oto  Tom  Gdüitte. 

Aiisgänge. 

Wird  di^  KfanUieit  iii  ilireiii  Verknfe  nfresslv ,  so 
küm  sie  drei  Am^äii^e  habeil: 

1)  In  ▼ollkom mene  Qeneivng»  und  die  Hi^ 
long  Ut  ToUitiiidig. 

*  2)  In  nnTOillcömmene.  Genesnngi  und  die 
Bellnng  ist  thellweisey  nnTeilfttindig;  B.  bei  Pneuoie-* 
nie  in  Bitenmc. 

8)  Die  Krniilckeit  hdtt  nwar  siif^  es  en^  * 
steht  aber  eine  andere,  die  sich  wie  Wirlconc  nur 
IJrsachei  lur  Torigen  verlüUt  Ans  Tripper  entsieht  Blach^ 
tripperi 

Ad  1)  GdIt  ntitt  eine  Krankheit  in  ToUkommene  Gene- 
sung nber,  se  yerüeTen  die  Symptome  aiimihlich  an  Quan- 
tität und  Intensität  y  sie  verschwinden ,  und  da  bei  jeder 
Ifrankheit  die  FnidLtioilen  einselher  Organe  umgeändert 
werden ,  so  Werden  bei'm  Uebergange  in  Cksundheit  sidi 
gewisse  Veründerungen  neigen,  welche  in  den  Sekretion»* 
Organen  sich  einstdleu ,  und  bestimmte  Ausleerungen  er- 
scheinen ;  d»  hk  Urin 9  (Schweiss),  Stüliie  etc.,  was  man 
kritische  Ausleerungen  nennt  Bei  einer  Krankheit,  die 
vegresdT  wird,  werden^  wenn  die  kritische  Periode  ein«* 
tritt,  die  Symptome  nicht  nur  heftiger,  sondern  es  kom«* 
men  viele  Erseheinungen ,  welche,  secundir  sind ,  und  aln 
Zeichen  der  Tcrmehrten  Reaktion  des  egoistisclien  Prin- 
cips  SU  betrachten  sindi  (Molimina  cHtica  oder  Perturba-» 
tiones  critici.)  Diese  Molimina  sind  nun  nadi  der  Art  der 
Krisen  Terschieden;  manche  durch  die  Haut,  andere 
durch  den  Harn,  da  aber  jede  Krankheit  entweder  topisch, 
oder  alicemein  ist,  als  Kefleiion  für  den  übrigen  Orga- 
nismus (Fieber) ;  so  sind  auch  die  kritischen  Ausleeruo-« 
gen  doppelter  Art,  entweder  blos  örtiiche,  lokale  Krisen, 
oder  allgemeine,  s«  B.  die  Pneumonie  reflektirt  auf  den 
Sbrigen  Organismus  als  Fieber,  mit  dem  Charakter  der 
Synodla,  so  tritt  Iiier  eine  aweifiushe  Krise  ein,  eine  io* 
kalOf  durch  den  Auawurf^  und  eine  allgemeine,  durdi 
den  Sehweiss  und  Urin« 

a)  Allgemeine  Krisen  bilden  die  quantitatiren 
und.  qualitraven  Yerlnderungen :  «)  durch  den  Urin 
tritt  die  Krise  ein,  wenn  ein  brennendes  Gefälil  an  den 
CenitaUen,  ein  Ziehon  tn  der  Nierengegend  längs  der 
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Urethra  «tat!  findet.  Fernere  Zeichen  gincl:  Heftiger 
Trieb,  Hanl  zu  lassen,  spröde,  etwas  trockne  Haut, 
Terraehrter  Durst,  woher  nicht  selten  intcrmittircnder 
Puls.  Soll  aber  der  Urin  kritisch  seyn,  so  muss  er  in  ge* 
höriger  Mrnge  ab^esonilert  werden,  anfangs  eine  Wolke 
nebula  oben,  und  daiiii  eine  in  der  Mitte  —  suspensiim, 
und  endlich  unten  einen  Bodensats  —  Sediment  haben, 
der  leicht  zusammenfliesMt ,  röthÜch  ist ,  und  sich  in  der 
Mitte  etwas  erhölit  zeigt;  zugleich  sey  die  Haut  duftend 
und  feucht,  oder  es  bricht  gar  ScJiweiss  aus.  ß)  Durch 
Scbweiss  tritt  die  Krise  ein,  wenn  sie  vermehrte  Rothe, 
Wärme  und  Weichheit  der  Haut  «efgt.  Der  Pul«  wird 
weich,  klein,  der  Urin  nur  sparsam  abgesondert,  der 
Schweies  muss  mit  warmer  Haut  erfüJgen ,  flüssig  und 
klebrig  seyn,  er  rnust»  am  ,£ranzen  Körper  ausbrcclieu  ,  der 
Kranke  sich  sichtbar  erleichtert  fühJeu,  auch  muss  er  mit 
dem  kritischen  Urin  ycrbuiiden  seyn.  Mit  dem  kritischen 
Schweisse  er^iclieinen  nocli  andere  Produktionen  der  Haut. 
£s  bilden  sicli  atich  oft  zugleich  Exantheme,  die  mehr 
auf  das  lokale  Leiden  Bezug  haben ,  und  als  örtliche  KH^ 
sen  zu  betrachten  sind.  So  findet  man  bei  Typhus  in  den 
Gebilden  des  Unterleibs  eine  Blasenbildung  auf  dem  Unter- 
leibe ,  so  auch  bei  der  Pneumonie  auf  der  Brust  ^  um  dea 
Mund  und  die  Nasenflügel. 

h)  Lokale  Krisen.  Alle  andere  Ansleem^pgen 
SQsaer  Urin  und  Schweifs ,  sind  Ertliche  'Krtten »  seilhst 
Blutungen  und  Durchfall.  Nach  den  verschiedenea  Funk^ 
Lienen  der  leideadeii  Organe  sind  aucb  die  Srllieheii  Kri« 
•en  Tmdiieden«  So  stellt  sich  s«  B.  bei  der  Pneungtonle 
die  ftrtficfae  Krise  durch  den  AuswiSirf  ein ,  bei  den  Cik 
tanrh  dureh  dnea  Anafnas  von  Scbieim  ava  der  S^hleiie- 
hmit  der  LnlMhre.  Die  kritischen  Blutungen  erscheinen 
nnr  hei  synochalen  Krankheiten;  sie  erscndnen  an  Ter- 
Mfatedenen  Orten  .meh  Versohiedeoheft  der.  leidenden 
Organe  und  der  IndiTidnalitat  des  Subjekts«  Ist  i«  B.  das 
Subjekt  ein  Jüngling,  werden  sich  leicht  kritische  Biltitnn- 
cen  ans  der  Brust  9  ans  der  Naae,  bai  ihm  einstelieii. 

Torzüglich  in  diesen  Jahren  dss  Blut  nach  der  Brust 
und  dem  Kopf  strömt ,  da  sich  dagegen  bei  alten  Leuten 

J:erne  Blutungen  aua  dem  After  einatdlen^  weil  in  diesen 
ahren  gerne  das  Blut  nach  unten  strömt  Auf  die  Art  der 
Blutung  hat  auch  du  Geschlecht  Eiofluss.  «)  Kritische  Blu- 
tungen am  hiufigsten  durch  die  Nase  bei  jungen  Subjekten, 
wann  der  leidende  TheU  oberhalb  des  ZwerchfoUs  liegt 
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und  «8  eine  synochale  KrailklMit  kt^  docii  ailch'diMi  Bin- 
-  tungen  bei  nicht  rein  eynoditlen  KninUteiteii  Stiers,  wfo 
s.  B.  bei  Iliriitjphus ,  eintreten.    Torbolen  dieser  Bkr- 
tungen  sind:  Rötlie  und  Aitfgetriebenheit  des  Gesiehta, 
rothe  tbrinende  Augen ,   Funkeln  vor  denseilten,  Drmdc 
In  der  Schlafengc^end,  Kopfschmers ,  besonders  >  am  Hi»» 
terhaupte ,  Sausen  vor  den  Qhren ,  Zueken  und  Kitidlii 
in  der  Nase,   Oft  geht  dem  Nasenbluten  eine  Ausleeruitg 
von  Server  Flässigkdt  voraus,  die  Carotiden  pulsiren 
heftig,  der  Puls  ist  doppelt  anschlagend  ptils.  dicrota», 
fifeitscheidet  das  Nasenbluten  synochale  Krankheiten,  die 
unter  dem  Zwerchfelle  ihren  Sits  haben,  was  jedoch*  sel- 
ten ist,  so  geschieht  4ie  Blutung  aus  demJKasenlofshe  Ja- 
ner Seite,  nach  welcher' das  leidende  Organ  liegt,  n.  B. 
bei  Splenitis  aus  dem  linken ,  bei  Hepatitis  ans  dem  rechr 
ten'  Nasenloche.    %)  Die  Mtischea  Blutinigi^ii  erfolgen 
auch  durch  die  Genitalien,  jedoch  bei  Mftnnem  semn, 
wohl  a|ier  bei  Weibern,  und  selbst  bei  Krankheiten,  die 
ober  dem  Zwerchfelle  ihren  Sita  haben;  besonders  wmn 
das  kritische  Moment  mit  der  Menstruation  su8amniett-> 
trifft.   Vorboten  sind  Schmers  und  Spannen  in  dar  BmnI» 
gegend  gegen  den  Uterus  hin.  Brennen  befm  Urinirea, 
und  heftiger  Trieb  daxu,  und  die  übrigen  indlvidueUen 
Erscheinungen  der  Menstruation«    y)  Die  -kritische  Bhir 
tnng  durch  den  Mastdarm  erscheint  nur  bei  synochalea 
Affektionen  des  Unterl^bs;   bei  IndiTiduen,  die  über  das  - 
Mannsalter  hinaus  sind»   Vorboten  eines  solchen  Ausflnssea 
sind  :  Schmerz  im  Kreuze  und  Unterleibe,  Drang  nuaa 
Harnen  und  Stuhl,  Jucken  im  After,  uifd  Himorrhoidal- 
Beschwerden ,     molinia    haemorrhoidalia.     I) .  Kritische 
Blutungen  können  auch  durch  Lunge ,  flarnwege  und  dea 
Magen  erfolgen ,  diese  sind  aber  selten  heilsam ,  denn  entr 
weder  sind  sie  zu  gering,  und  daher  nicht  kritisch,  oder 
Sil  profnss,  wo  sie  zwar  die  Krankheit  brechen,  aber 
noch  eine  geföhrlichere  setzen»   Eine  Blutung  ist  kritisch, 
wenn  dss  Blut  in  gehöriger  Menge  ausfliesst,  dasselbe  arter- 
riell  heUroth  ist,  aussen  gerinnt,    und  der  Kranke  aich 
darauf  erleichtert  fühlt   t)  Der  Durchfall  als  Krisis  durch 
den  Darndcanal  ist  blos  eine  ortliche  Krisis,  und  beschränkt 
sich  als  eine  solche  auf  Affdttlon  der  Sekretionsorgane 
des  cliylopoetischen  Systems;  so  zeigt  er  sich  z.  B.  bei 
HebaÜtis  als  galliger,  bei  Verschleimung  als  sclileimiger 
Durcjifall.    Er  erscheint  ab^  nicht  nur  bei  Krankheiten 
dieser  Organe ,   sondern  auch  anderer  Organe ,   die  nicht 
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sum  ehjlopoetiid«!  Syiteme  fehSrca,  tran  dieselben 
einen  AnnCricli  Ton  Oastricismas  Kaben,  Termöj^e  des  ^eii. 
epidendeus*  Vorlioteii  eines  kritischen  Dnrcläsil«  sind 
ein  eigene»- Zittern  der  Unterlippe ,  Stottert  in  der  Sprache, 
Schmerzen  und  Poltern  im  Unterleibe,  Abgane  häiifig;er 
Winde,  sparsame  Sekretion  des  Urins,  intormittirender 
Pnls ,  dessen  Intermissionen  zunehmen  j  wenn  die  Auslee- 
rungen sich  nähern. 

Um  kritisch  zu  seyn,  muss  er  erscheinen:  «)  Ent^ 
weder  bei  Krankheiten  des  chyiopoetisclien  Systems ,  oder 
auch  bei  Krankheiten  anderer  Organe,  wenn  der  Gen.  ' 
epidemicus  gastrisch  ist,  und  die  Krankheiten  daher  auch 
dessen  Charakter  angenommen  haben ;  ist  dieses  nicht 
der  Fall ,  so  ist  er  nicht  kritisch  ,  sondern  colliquativ ,  nie 
bei  Phthisi».  ß)  Die  Ausleerungen  müssen  meist  in  der 
Remission  des  Fiebers  geschelieu ,  gewöhnlich  gegen  Mor- 
gen,  doch  auch  bisweilen  gegen  Abend,  y)  Die  Auslee- 
rung darf  iiiclit  zu  copiös  seyn ,  aber  auch  nicht  zu  ge- 
ring, es  muss  dem  Kranken  Krieicliterujig  vcrscliallf n. 
Was  die  Beschaffenheit  der  ausgeleerten  Stofle  bctriflt, 
so  ist  sie  nach  der  Krankheit  verscliieden,  z.  ß.  Lei  Le- 
berkrankheiten ^aliigt.  Als  eigealliiimliche  Krisis  eines 
Theils  des  ein lopoetischen  Systems,  und  zwar  vorzüg- 
lich des  Magens  ,  erscheint  noch  d)  das  Erbreclien.  Die 
Vorboten  sind:  Beben  der  Unterlippe,  Staiumeln  der 
Spraclie,  Zusammenzielien  des  Schlundes,  Brennen  in 
demselben,  Eckel,  Congestion  des  Blutes  zum  Kopf, 
Schwindel,  Verdunklung  des  Gesichts,  Durst,  kalte 
Schweisse  auf  der  Stirne,  intermittirender  Puls.  Die 
ortlichen  Krisen .  der  Sekrctionsorganc  ersciieincn  nur  • 
bei  Krankheiten  der  Sekretionsorgane  selbst,  oder  solcher 
Organe,  die  mit  demselben  in  \  erbindung  stehen.  So 
entstehen  bei  Hepatitis  galligte  Durchfälle,  bei  Splentitis 
BJutbrechen.  Haftet  aber  die  Affectation  in  einem  Or- 
gane, das  keiner  Sekretion  vorsteht,  so  entsteht  die  ört- 
liche Krise  blos  in  der  Alienation  der  Funktion  diesei 
Theiles  ;  z.  B.  wo  das  Gehirn  leidet,  ist  wegen  der  Wich- 
tigkeit des  leidenden  Theils  die  Krise  eine  Fieberkrise, 
als  örtliche  Krise  könnte  maii  aber  nocli  annehmen  den 
tiefen  Schlaf.  Bei  der  AiFektion  des  Gangliensystema 
erscheint  als  Alienation  der  Funktion  der  Krampf,  z.  B, 
bei  Hysterischen.  Was  hier  örtliche  Krisis  ist,  nimmt 
,  mau  oft  fnr  Krankheit  selbst.  Hieher  gehören  noch  die 
Krgiessungen   von  Lymphe  und  Wasser.    Auch  sie  sind 
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elfTcnthüm liehe  Sekretionsprodnkte ,  nur  werden  ihre  Pro« 
dukte  nicht  nai  h  aussen  geschieden. 

Ad  2)  Die  Krankheit  geht  in  unvollkommene  Ge- 
nesung über.  Dieses  geschieht  dadurcli ,  dass  in  dem 
leidenden  Organe  als  Ausgang  der  Krankheit  eine  Ah- 
änderung  in  seinem  Baue  entstanden  ist,  wodurch  die 
organischen  Fehler  entstehen  ;  z.  B.  wenn  hei  syno- 
chaler  Entzüinlung  des  Auges  sich  auf  demselben  viele 
keine  Gefasse  hilden ,  so  entsteht  zuletzt  ein  Fell  auf  dem 
Auge  —  panns.  Man  kann  diese  unvollkommene  Heilung 
wohl  als  Supiemente  der  Fieber  betrachten.  Da  eine 
jede  topische  Alfektion  als  Pintzündung  betrachtet  werden 
kann  9  so  können  diese  Ausgänge  als  Bildungen  derselben  im 
Allgemeinen;  auch  als  Ausgänge  der  Entzündung  betrach- 
tet werden.  Diese  Ausgange  sind  aber  nach  dem  ver- 
schiedenen Bau  der  leidenden  Organe  verschieden  modi'* 
fizirt.    Die  Ausgänge  der  Entzündung  sind: 

a)  In  Eiterung,  b)  Was8erbildung ,  c)  Erguss  plasti- 
scher Lymphe,  d)  Gangrän,  c)  Arthritis.  Sind  also  Aus- 
((änge  der  Krankheit  in  unvollkommene  Gesundheit. 

Ada)  Zeichen  desAusganges  in  Eite- 
rung sind :  Es  erfolgen  keine  allgemeine  und  besondere 
Krisen  ^  das  Fieber  verschwindet  ganz ,  plötzlich ,  der 
Schmerz  ändert  sich ,  wird  klopfend  und  dumpf,  es  liegt 
der  Theil  gleich  unter  der  Oberfläche  der  Haut|  so  be- 
merkt man  durch  das  Gefühl  mit  der  Hand  eine  vermehrte 
Pulsation  in  der  Geschwulst,  sie  wird  weicher,  ist  nicht 
mehr  roth ,  und  in  der  Mitte  etwas  erhöht ;  liegt  der 
leidende  Theil  tiefer,  so  können  die  Haupterscheinungen 
durrli  das  Gefühl  nicht  wahrgenommen  werden ;  gewöhn- 
lich findet  eine  ödematÖse  Anschwellung  der  darüber- 
liegenden  Theile  statt.  —  Zeichen,  dass  sich  schon  Eiter 
i;ebildet  hat ,  sind  folgende :  Der  Schmerz  löst  sich 
mehr  in  Kälte  und  Sehwere  auf,  es  erscheint  im  Anfange 
mehr  ein  gelindes,  dann  ein  wechselndes  Fieber  (febris 
hectica).  Nachmittags  erscheint  das  Fieber  mit  Frösteln, 
gegen  Abend  exacerbirt  es ,  die  Wangen  werden  geröthet, 
die  Hitze  und  der  Durst  sind  vermehrt,  gegen  Abend 
stellt  sich  Remission  mit  Schweiss  ein ,  welcher  den  Kran- 
ken sehr  schwächt,  die  Füsse  schwellen  ödematos  an,  und 
hei  gutem  Appetit  magert  der  Kranke  ab ,  endlich  ist  das 
.  sicherste  Zeichen  die  Fluktuation  in  dem  leidenden  Theile. 
Das  Eiterungsfieber  erscheint  nur,  wenn  der  ergiifene 
Theil  von  IH^nität  ist^  Lungen  ^  Hirni,  oder  weaa  die 
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Eiterung  sehr  ausgezeichnet  ist  fnns^edehnt) ,    ilanti  or- 
Bchcliit  es  selbst  iti  minder  wichtigen  Organen,    z.  B.  dea 
M^islieln.    Manche    Kranlchciten    entsclieidcn    sich  durch 
Eiterhtldnng  ,    und  lassen  den  üebergang  in  vollkommene 
Genesung  nicht  durch   Vertheihmg  zu  ,     z.  B.   bei  dem 
furuncuhis.     Hier  muss  man  also  die  Eiterung  zu  beför- 
dern  suchen.     Aeussere  Entzündungen  eitern  überhaupt 
leichter,  als  innere  ,  z.  B.  Lungen  -  und  J^eberentzündun- 
§en,  und  es  scheint,    als  wenn  der  Zutritt  der  äusseren 
Atmosphären   Luft  eine  ,  Bedingung  der    Eiterung  wäre. 
Dann  eitern  solche  Organe,    wo  die  Ursache  der  Krank-, 
heit  nicht  entfernt  werden  kann  ;    z.  B.  bei  Nephritis  cai- 
culosa,  ui^d  Attektionen,    welche  durch  eine  mechanische 
Verletzung  gesetzt  sind;    z.  B.  wenn  in  Schusssvnnden 
Kugeln  stecken  bleiben.     Was  den  Eiterungsprozess  selbst 
"betritt't,  so  ist  er  in  eine  Sekretion  einer  Muskösen  Mem- 
bran ,    die  sicli  die  Natur  zum  Behufe  der   Krisis  schafft. 
Für  diese  Ansicht  sprechen  pathologische  Erscheinungen, 
die  sich  durch    anatomische  nachweisen  lassen.  Nimmt 
man  den  Eiter  von  einer  eiternden  Stelle  weg  ,    so  hat 
die  Flache  das  Ansehen  einer  mukösen  Haut,    sie  ist  ge- 
filssreich   und    sammtartig.     Bei    Schleim  sezernirenden 
Organen  erzeugt  sich  in  kurzer  Zeit  Eiter,  schon  in  3 — 4 
Stunden ,   z.  B.  in  der  Urethra.     Dagegen  dauert  es  in 
nicht  sezernirenden  Organen  viel  langer,    oft  Tage  lang, 
2.  B.  in  den  Muskeln.     Bei    der  gonorrhoischen  Augen- 
cntziindung  sieht  man  zuerst  die  serösen  Blätter  der  Horn- 
haut, dann,   dass  «die  übrige  Hornhaut  in  Schleim  sezer- 
nirende  Flächen  umgewandelt  werden.     Im  Grunde  ist  es 
schwer ,  ja  vergebliche  Mühe ,  eine  Schleimsekretion  von 
einer  Eitersekretion  zu  unterscheiden.     Der  Eiter  ist  ein 
Schleim  von  künstlichen  Schleimhäuten  producirt,  d^her 
auch  alle  Eiter-  und    Schleimproben   nichts   sind.  Die 
Natur   des  Eiters  ist  verschieden  nach   der  einwirkenden 
Schädlichkeit,  die  das  Leiden  hervorruft;  z.  B.  die  Leber- 
eiterung   ist    etwas    dick,    cohärcut,    bräunlich,  leber- 
farbig.    Der  Knocheneiter    mehr  dünn;  bei  Syphilis  ist 
der    Eiter    anders ,    wie   bei  Arthritis ,    und  audef  s  bei 
Skropheln. 

Ad  b)  Zeichen  des  Ausgangs  in  Wasserbildung.  Die 
Wasserbildung  (hydrops)  ist  ein  durcli  die  Gesetze  der 
Natur  modificirter  elektrischer  Prozess  ,  sie  findet  dort 
statt,  wo  die  serösen  Häute  einander  berühren,  in  pol»- 
rischer  Spanaun^^  |;egea  eiu^uder  aiud^  die  sich  im  g€* 
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imiideft  SttttMidt  «nggleii^tf  darcli  DanpfUldnag  ode^ 
daer •  dampftorntigeii  Flüssigkeit,  im  l[T«iiken  Zustande 
mber,  wo  diese  Spaiinung  gesteigert  mird^  in  Wasser« 
Mldung  übergeht ;  B.  in  der  dura  mitcr ,  Hydroceph»- 
Ins«  Dieser  Frozesa  der  Wasserbildong  ist  analog  dem 
den  wir  an  der  Erde  wabrnehmen  als  Ausgleichung  iwi« 
«eben  ihr  und  der  atmospär*  Luft,  welcher  Prozcss  sieh 
an  dem  Menschen »  als  dem  Microcosmus,  wiederholt» 
Bei  der  Erde  sehen  wir  in  gewöhnlichen  Fällen  die  Span- 
nung mit  der  Atmosphäre  durch  Bildung  einer  dampf- 
ßrmigen  Flüssigkeit  des  Thaues  ausgleichen;  dagegen, 
wenn  die  elektrische  Spannung  den  höchsten  Grad  er« 
reicht  hat,  gleicht  sie  sich  auch  durch  Wasserbildung, 
den  Regen,  aus;  a.  B.  bei  Gewittern*  Die  Wasserbii-^ 
dung  geschieht  entweder  plotslich,  hydrops  acutus,  oder 
•  aUmihlig,  hydrops  chronicus.  Die  Zeichen  sind,  nach 
den  Orten  verschieden ,  wo  sich  das  Wasser  bildet ,  nnd 
bestehen  in  Störungen  der  Funktion  der  diirch  die 
Schwöre  ndes  Wassers  gedrüdcten  Organe,  die  Wasser- 
aucfat  ist  daher  nicht  Krankheit,  sondern  Krankheitsur^ 
nache ,  da  das  Wasser  die  FuniKtion  der  Organe  durch  seine 
Schwere  stSrt;  s.  B.  die  des  Gehirns  bei  Hydrocephalus« 
Ad  c)  Zeichen  de«  Ausgangs  in  Erglessnng  plasti« 
ocher  Lymphe  ist  höhere  Steigerung  der  Wasserbildung. 
Das  Wasser  ist  Grundcharakter  aller  thierisehen  €kbllde, 
schon  das  Wasser  bei  Hydrops  scheint  sich  der  Cymphe 
SU  nähern,  iiidem  sich  in  diesem  schon  silamente  bilden» 
Da  nun  Lymphebildung  gesteigerte  Wasserbildung  ist,  so 

feiten  daher  audi  für  sie  alle  GeseUe.  der  Wasserbildung» 
is  müssen  die  serösen  Flächen  einander  entgcgen^eselst 
seyn,  die  unter  sich  in  Spannung  sind;  wie  z.  B.  die 
Brustpleura,  Lungenpleiira ,  oder  die  innere  Fläche  der 
Luftröhre.  Dann  erscheint  dieser  Ausgang  besonders  in 
einem  synochalen  Leiden,  wo  die  Spannung  im  höchsten 
gesteigert  ist.  Durch  Erguss  plastischer  Lymphe  werden 
abnorme  Adhäsionen  und  neudomembranen  gebildet. 
Die  Ergiessung  geschieht  entweder  in  einer  geschlossenen  ^ 
Hohle,  oder  in  einer  offenen.  Im  ersten  Falle  yergrös- 
sert  sich  der  Umfang  des  Organs,  z.  B.  wenn  sich  in 
die  Luftbläschen  der  Lunge  plastische  Lymphe  ergiesst» 
Im  zweiten  Falle  bilden  sich  entweder  Ai'terligamente,' 
Pseudomembranen,  abnorme  Adhäsionen,  oder  es  ent^ 
stehen  Gebilde,  die  die  Form  der  Höhle  haben,  z.  B. 
cUe  des  Laiynx.    —    Die  Ergiessung  plabtischer  Lymphe 
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dwrdÜivft  TeradiiediBiie  Stidien;  ««bngs  itl  ife  ime^ 
MdlerUHlgj  dsiia  wird  sie  immer  dicker,  fester,  iiiid*be^ 
kommt  ori^aisdie  Form.  Die  Gdassentwickiung  geschieht 
^enan  so,  wie  bei  Entwicklung  der  Thiere.  Aiilaii|fs  ent- 
steht eine  Spannung  im  Theiie ,  dann  erblickt  man  einige 
^Intf^unlite,  diese  sdüiessen  sich  endlich  an  einander, 
und  vereinigen  sich  in  einem  Blutstrome,  der  di^  Neigung 
Jiat,  sich  mit  den  andern  Gefassen  des  Organs  au  ver- 
bhiden«  Die  Zeichen ,  dass  eine  Krankheit  einen  solchen 
Aii8gang  nehme,  sind  doppelt:  «)  anamnestische ^  and 
ß)  dj'ag^nosttsche. 

Ad  a)  Die  Aif<Bktioi|  hat  den  Charakter  der  8ynocfa«p 
oder  die  Affektion  endet,,  und  ea  ist  entweder  gar  keine 
Krise  eingetreten,    i^der  blos  eine  örtliche. 

Ad  ß)  Die  diagnostischen  Zeichen  bestehen  in  den 
Störungen  der  Funktion  der  leidenden  Theiie,  und  sind 
daher  nach  den  versdiiedenen  Organen,  in  denei¥  die  £r- 
gie^suDg  ihren  Sit«  hat ,  Terschieden ;  *s.  B.  bei  ,  Kropf- 
Störungen  der  Respiration.  (Die  bisher  genannten  .  Atisv 
gän^e  der  Krankheit  im  Allgemeinen  gehören  den  syno^ 
chalen  .  Krankheiten  an ,  nur  folgenden  Ausgang  haben 
diia  synochalen  Krankheiten  mit  den  torpiden  gemein. 

Ad  b)  Zeichen  dea  Ausgange  in  Gangrän,     u)   Es  > 
befslit  Gangrän  die  Nerven «  Lähmung ;   ß)  ea  befiillt  die 
-Gefä8se- Brand. 

Ad  «)  Z<»cheH  der  LShmung  sind:  .Vernichtung  der 
Funktion  ^nes  Organs;  ist  der  Theil  wichtig,  selbst 
Vernichtung  des  gansen  Organismus  (Tod) ,  z.  B.  bei 
Lähmung  der  Lunge:  mit  deni  Aufhören  der  Funktion 
derselben  erfolgt  d^  Tod,  wenn  nämlich  das  Pulmonar« 
geflechte  des  Nerven  vagus  verletzt  ist.  Ist  dagegen  der 
'Nervus  opticus  gelähmt,  blos  Vernichtung  der  Funktioii 
des  Sehens ,  weil  dieses  Organ  von  nicht  so  hoher  WiclH' 
Ugkeit  ist.  Da  aber  Nervenaffektionen  statt  haben  kdnneii 
mit  dem  Charakter  der  Synoch«,  wo  dann  der  Ausgang  ii| 
*  Wasserbildunjs^  möglich  ist ,  und  durch  den  Druck  des 
Wassers  auf  den  Nerven  die  Funktion  desselben  verloren 
geht ,  so  muss  man  diesen  Zustand  von  der  Lähnumg 
unterscheiden;  so  wie  z.  B.  bei'm  Malum  ischiadicum  die 
Entzündung  des  Neurilems  in  Wässerbildung  überging, 
und  das  Wasser  auf  den  Nerven  druckt,  wodiurch  die 
Funktion  dea  Theils ,  dem  diese  Nerven  gehörten,  ver* 
leren  ging ;  -  die  Lähmung  ist  demnach  nicht  ein  mecha- 
nisi^r^   sonderu  ein  dynamischer  Vorgang.    Der  ge* 
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Rhmte  Nerfe  terlfeft  Mine  Struktur ,  er  «dimmpft  so* 
wtrd  kleiner  9  und  gleicht  einem  lifamentftfca 
Gebilde,  eder  «chwilit  tucli  knotig  an;  bat  die  AlMlfe« 
eines  Gebilde«  «ich  in  Uhmung  geendet,  ao  kann  neck 
dia  andere  JSiement  des  Gebildes,  das Gc^sayatem ,  aldi  - 
gans  eder  theilwelae  erhalten.  Doch  iat  in  aeichen  Tfaeiieft 
die  Vitalität  geaunken,  und  die  Temperatur  verlndert* 

Ad  ß)  Zeichen  des  Brandes.     Tritt  jOangrSn  eln^ 
so  geht  auch  die  Funktion  der  Nerven  mit  su  Grunde,, 

-  das  Organ  stirbt,  und  der  ganse  Organismus  I5at  sieh 
auf  (Tod) ,  wenn  die  Gangrin  einen  Theü  befSUlt,  d^ 
für  den  Organiamiia  von  besonderer  Dignität  ist,  s. 
bei  Gangrär  des  Darmkanals.  Da  Tod  und  Gkngrän 
eigentlich  gleichbedeutend  sind,  und  dag  Wesen  des  Toden, 
darin  besteht,  nicht  mehr  organischen,  sondern  anorga* 
ni^hen  Gesetzen  zu  folgen ,  diese  aber  zweifach  sind^ 
nimlichr  u)  das  Gesetz  der  Wasserbildung  durch  Gegei^ 
satz  des  Sauerstoffes,  und     das  Gesetz  der  Kohlenbildunfp 

'durch  den  Gegensats  TOn  Kolilenatoff  und  Stickstoff,  s» 
dann  auch  das  Gangran  diesen»  sweilbchen  Geaetse  folgen, 
und  einmal  als  Kohienstoifbildung ,  und  da?  anderemal; 
als  Wasserstoffbüdu ng  auftreten»  Hierauf  gründet  sich 
die  Eintheilung  vom  feuchten  und  trockenen  Brand,  weiche 
Arten  nicht,  nach  P*  Frank's  Ansicht  dem  Grade  nach 
Terschieden,  sondern  einander  entgegengesetzt  ^ind,  dn* 
her  auch  ^ten  die  eine  Art  in  die  andere  übergdit»  ' 
Die  Zeichen  des  Brandes  sind  fo.lgende:  Plötzliches  Auf- 
hören aller  Schmerzen,  wenn  er  den  höchsten  Grad  er- 
reicht hat.  Zenttorung  der  Funktion  der  Theilew  Liegt 
das  befallene  Organ  den  Augen  offen,  so  sieht  man  bei'na 
feuchten  Brande  die  hohe  R5Üie  in  eine  bläuliche  oder 
mehr  schwarze  Farbe  übergehen,  man  bemerkt  hellblaue 
'  Streifen ,  die  die  Gefässe  darstellen ,  die  arteriellen  Gre^ 
fiisse  pulsiren  nicht  mehr.  Die  Circulation  hört  auf,  dan 
Blut  stangnirt,  und  whrd  zersetzt,  die  Oberhaut  erhebt 
eich  in  Blasen,  die  voll  Blutwasser  sind;  endlich  lost  sie 
sich  ganz  ab,  der  Theil  wird  weich',  brandig,  und  ver« 
breitet  Gestank.  Bei  trocknein  Brande  ist  der  Theil  in 
eine  trocicne ,  mumicnarti^e  Masse  verwandelt,  da  der 
gangränöse  Theil  zum  iiljrifr^en  Organismus  als  ein  fremder 
Theil  erscheint,  mithin  als  Ileizmittel  ,  so  wird  dadurch 
das  egoistische  Frincip  zur  Reaktion  bestimmt,  und  sucht 
daher  den  Theil  zu  entfernen,  ihn  abzustossen.  Dieses 
Streben  >  den  gangränösen  Tueil  aus  seiner  Sphäre  na 
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ichÄffen,  Ift  entweder  a)  ortlich,  oder  b)  allgemein. 
Oertiich  zei^t  sich  das  ;Stref)(  ii  durch  da»  Ziehen  einer 
Grinze  durch  einen  rothen  eiitziiitdiiciieu  Streifen,  über 
lireJchen  hinaus  der  TJieil  gesund  ist.  Ist  keine  soiciie 
Crränze  gezogen  ^  so  schreitet  der  Brand  >vi'iter ,  und  greift 
go  auch  die  gesunden  Theiie  an.  Aligemeines  Streben 
fteigt  sich  dadurch ,  dass  der  ganze  Organismus  Antheii 
nimmt  an  der  Reaktion,  nnmlich  unter  der  Form  eines 
Fiebers,  welches  einen  verscliiedenen  Chaiakter  haben 
kann ;  selten  aber  trifft  man  den  des  Erethismus ,  noch 
seltener  der  Synocha  ^  om  meisten  den  des  1  orpors  an. 
Sonderbar  ist  es,  dass  bei  der  Gangrän  in  Organen,  die 
aus  mehreren  Schichten  bestehen,  weiche  durcli  ZelJge- 
>Jrebe  verbunden  sind ,  da  eine  oder  andere  Schichte  ab- 
gestossen  werden  kann  ;  die  übrigen  aber  unversehrt  blei- 
ben. So  kann  bei  Enteritis  die  Tuuica  iiitcriüi  in  lirand 
übergehen,  und  die  beiden  übrff^en  Häute  bleiben  niivcr* 
eehrt  und  gesund.  Der  Zells t oll  zwischen  den  Häuten 
scheint  ein  wuhres  Isolatorium  i'iir  den  Brand  zu  seyn.  * 

Ad  e)  Z  e  i  c  h  c  n  des  Ausgangs  in  A  r  i  Ii  r  i  t  i  s. 
Hierunter  versteht  mau  überiiaupt  die  Ablagerunii;  \()U 
C'oneremeuteii  aus  knochenarti^en  Substanzen.  Die  Ar- 
thritis erscheint  gewöhnlich  in  Synovialhäuten  der  Ge- 
lenke ,  beschränkt  sich  aber  niclit  bios  auf  diese  Gelenke, 
sondern  erscheint  auf  der  innern  Haut  der  Arterien  des 
Darmkanals»  Sie  durchläuft ,  wie  jede  Knochenbildung, 
eine  eigene  Bildung»  Ursprünglich  sind  ihre  Gebilde 
^eich ,  gallertartig  ,  dann  werden  sie  knorplicht ;  es  bil- 
den sich  in  ihnen  Knochenkerne,  die  naher  an  einander 
rücken ,  und  so  allmählich  Knochen  bilden.  Die  Gesetace 
der  Krystallieation  der  arthritischen  Knochenbildiing  sind 
tliber  nie  so  rein,  tla  bei  der  normalen  ;  ihre  Produkte 
bestehen  selten  aus  phosphorosem  Kalke,  sondern  ihre 
ChroiidlMe  ist  grSssteuthells  überaaures  Natruin  und  thie-' 
risiAe  wllerte»  Höchst  merkwürdig  ist  es ,  dass  die  bis-- 
li^  l^eminnten  Ausgänge  der  Kraiüchelten  in  unvollkom- 
mene Genesung,  auch  als  Folffe  des  Alters  sich  zeigen, 
B*  Verknoeherung  der  Arterien  des  Herzens  und  der 
«erosen  Membranen  im  Testikel|  Peritoneum^  Gangränn 
•eiiills  9  Eiterungen  ,  Lihmungpen. 

Ad  Sy  Die  Krankheit  verschwindet  ^  und  es  erscheint 
eine  neue,  die  sich  aber  nur  eratercn  verhilt>  wie  Wir* 
kun^  nur  Ursache,  4lms8  nennt  man  Versetzungen  der 
KranUidt,  Metastue      ftlils  iranslatoria«    Z.  U.  Ver« 
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.  tehwind^n  dei  Trippen  und  Entelehung  eiaef  Butzün- " 
diing  der  Irls.  Dies  TJeberapring ea  der  Kranklidl  Ist  »ber 
ftlcht  gleichgültig',  mid  sidit  unter  Gesetien,  welche  dea 
Gesetiea  organischer  Verwandtschaft  'gleich  sind|  aber 
sich  verschieden  «eigen ,  im  gestinden  und  kranken  Or- 
gantsmas.  Bs  bestehen  '8  Grundgesetse :  a)  Organe  i  die 
einen  gleichen  Bau  haben  f  sind  einander  vei^andt , .  ao 
sind  Bfuakelgebilde  mit  einander  verwandt ,  das  Muskel«^ 
gebüde  geht  ein  in  die  Geblide  des  Darmkanals  ^  der  Luft» 
röhre,  der  Blase ^  daher  Krankheiten  eines  Organes  ver* 
möge  der  Verwandtschaft  unter  einander  auch  die  andera^ 
•fSsiren  können  f  «o  verhilt  er  sich  auch  mit  den  serdsea 
Membranen»  B.  Springen  der  Entfundung  der  Syao». 
.  Tialhaute  der  Gelenke  auf  das  Peritoneum  i  auf  die  uur» 
mater;  so  auch  bei  den  Schleimhäuten  n.  B»  kann  Piea« 
norrhoea  narium  die  Urethra  affislren,  b)  Organe  eineo 
und  desselben  Systeme«  sind  verwandt»  So  besteht  dao 
^ylopoetlsche  System  aus  den  Gedärmen  und  den  Gebil* 
den  der  Leber  9  Milsy  Pancreas,  die  trots  ihres.  h^Cero*. . 

Senen  Baues  doch  au  einem  harmonischen  Gänsen  verbun- 
en  sind,  weshalb  auch  alle  Krankheiten  dea  Einen  amdi 
das  Andere  ergreifen  kennen«  So  springen  .Milskrank«» 
heiten.  leicht  snr  Leben  '  Ein  Gleiches  sehen  wir  bei'ra 
.  uropoetischen  Systeme ,  w6  Entanndung  der  Blase  su  {Int- 
sujidung  der  Niere  wird.  Eben  so  hei  Krankheiten  den 
G^düechtssystemes y  der  Stimmorgane,  des  gansen  N«  S« 
—  c)  Auch  sind  Organe  sich  verwandt,  die  sich  In  po-, 
larischer  Spannung  im  Orcanlsmus  einander  gegenüber^ 
atdiem  Wo  der  grosste  Gegensats  ist ,  ist  die  gr&ssta 
Annäherung.  Als  Beispiele  m^gen  dienen  die  läehten 
Uebergänge  der  Kranklieiten  der  äusseren  Haut  zu  der  ln*v 
neren,  von  der  MUs,  dem  mehr  Wasserstoiipole ,  sur 
Leber,  dem  mehr  Sauerstofipole«  Diese  mehr«  Wechsel«* 
seitige  Beziehung  der  Organe  zu  einander  könnte  man 
Verwandtschaft  nennen.  Eigentlich  ist  Verwandtschaft 
die  grössere  Geneigtheit  der  Krankheiten  su  gewissen 
Organen ,  so  das»  sie  gerne  an  anderen  Organen ,  die 
von  solchen  Krankheiten  befallen  sind,  abspringen,  und 
in  diesen  näher  verwandten  übergehen.  Die  Verwandt* 
,  schaftsge^etze  des  gesunden  Organismus  sind  im  Allgemein 
nen  für  den  kranken  Organismus ,  in  welchem  aber  noch 
andere  Gesetae  der. Verwandtschaft  sich  finden,  aber  aich 
noch  nicht  ganx  nachweisen  lassen 9  da  sie  noch  für  iina 
su  dunkel  sind  ^   a.  B.  Ophtalnu  gonorrhoica ,  der  Qecii*« 
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bitii9  bei'm  VerschviiMten  des  TjtihuSy  das  Trlppimoii* 
ta^ium    verschwindet 9  und  es  entsteht  Phrenitis  gonört* 

.hoica.  JHoeh  ist  aber  nicht  klar^  wsnim  hier  die  torpiden 
Affektionen  des  Gangliensystems  verschwinden  ,  dage^ea 
asthenische  Entzündxin^  der   Haut  entstellt.    Bei'm  VeV" 

'Schwinden  des  syphiiilischen  JBxanthemes  erscheinen  Kno- 
efaenaffektionen  und  vice  yersa.    Die  Geschwulst  der  F9r 

-roditen  hei*m  Verschwinden  des  Typhus  —  icsristiotte. 

Die  Metamorphose  ist  2  fach : 

1 )  Die  Krankheit  verändert  blos  die  Form  ,  bleibt 
aber  dem  Wesen  nach  dieselbe.  Z.  'B.  Krysipelas  ver- 
schwindet auf  der  äu><sereii  Haut,  und  erscheint  auf  der 
-Dura  raater,    auf  der  Pleura,    oder  auf  dem  Peritoneum. 

2)  Die  neuentstaiidene  Krankheit  ist  tou  der  vorlier- 
g'egangencn  nicht  blos  der  Form,   sondern  auch  dem  We* 
sen  narli  verschieden  (Diadoche ,  Metaschematismus) ,  z.  B. 
der  Tripper  verschwindet  plötzlich,  und  es  entstehen  all- 
gemeine Skropheln;     die  Scarlatina  hat  sich  aber  abge- 
schuppt,   und  es  entstellt  Anschwelhin^  der  Drüsen;  die 
Krätze  verschwindet,    und  es  entstehen  eigene  Affektionen 
der  Knochengebilde ,    die  mit  Caries  enden.    Endlich  kann 
dieselbe  Krankheit  in  einem  Individuum  wieder  entstehen, 
oder  auch  öfters  (morbus  recurrens),    oder  die  Krankheit 
kann  wieder  progressiv  werden,    obgleich  sie  schon  die 
regressive  Metamorphose  einjsre^angen  hatte  (morbus  reci- 
deas).    Für   die  morbi  recurreutes   gelten  folgende  Re- 
gein:    a)  die  Krankheit  kehrt  um  so  leichter  in  einem  In- 
dividuum zurück ,   je  öfter  sie  dieselbe    schon  befallen 
hatte.    Z.  B.  Angina,    pneumonia;    doch  machen  einige 
Contagien  eine  Ausnahme  und  einen  Unterschied ,  denn  je 
efter  sie  schon  da  waren ,    desto  geringer  wird  in  einem 
Individuum  die  Rezeptivitat  für  dieselben,    z.  B.  Typhus. 
Umgekehrt  ist  es  aber  bei  Syphilis,    ß)  Kehrt  die  Krank- 
heit in  einem  Individuum'um  so  leichter  zurück ,  je  schnel- 
ler dasselbe  nach  dem  Aufhören  der  Kranklieit  sich  neuen 
Eiuflüj$8en  aussetzt ,    die  selbst  einem  Gesunden  schädlich 
sind.    So  wird  Febris  iiitermittens  bei  oft  geringen  Diät« 
fehlem  recidiv,    z.  B.  nach  Aussetzen  einer  kalten  Luft. 

Hinsichtlich  des  Verhaltens  einer  jeden  Krankheit, 
eis  eines  Individuums  zum  Gesanuntkraukheitszustandey 
mr  ganzen  Gattung  zerfallen  sie: 

1)  in  sporadische,  aerstreut,  hie  und  da  vorkom« 
mende  Kraakhciten^ 
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.  *2)  Ib  pattdemis^y  allenthalben  Torkommende  Kranke 
fcciten. 

•  Ad  1)  Morbi  Bporadici,  kommen  zerstreut  tot, 
sie  befallen  nur  einzelne  Individuen uud  werden  blos 
durch  individoeile  Schädlichkeiten  erzeugt,  z.  B.  durch' 
Alimente,  durch  Ueberiadiin^  des  Marens,  durch  schld- 
^liche  iPotenzen.  Alle  sporadischen  Kranklieitea  können 
aich  später  in  pandemische  umgestalten  ^  aber  nicht  um- 
gekehrt. 

Ad  2)  Morbi  pandemici  befallen  mehrere  Indi- 
Trauen  aug'ieich,  und  werden  durch  äui^sere  Ifotenzen  er- 
zeuj^t ,  sie  zerfallen  in  zwei  Klassen:  a)  endemische, 
!►)  epidemigche. 

•  *  Ad  a)  M  o  r  b  i  e  n  d  e  m  1  c  f  sind  jene ,  die  Ton  topi-^ 
«chcn ,  lokalen  Verhältnissen  entstehen;  sie  mögen  sich 
mm  auf  endemische  Verhnltnisse ,  als  die  Athmosphäre, 
«der  auf  tellurische,  als  die  Beschaffenheit  des  Boden», 
t)der  auf  die  Lebensart ,  die  Lebensmittel  der  Einwohner 
beziehen.  So  z.  B.  in  Sninpüänderii ,  wo  die  Atmosphäre 
immer  mit  Wasserdüiisteii  und  anderen  Schädlichkeiten 
angefüllt  ist,  hat  das  Wechseliieber  den  endemischen  Cha- 
rakter. So  haf)ea  geographische  Verhältnisse  wesent- 
lichen Einfluss  auf  die  Krankheilen,  dahin  mag  wohl  ge- 
hören Cretinismus  als  endemische  Krankheit,  die  vorzüg- 
lich an  die  Kalkformatioiien  gebunden  ist,  und  zwar  an 
die  des  phosphorsaureu  Kalks.  Zu  den  tellurischen  gehört 
noch  die  Beschati'enheit  der  Wasserquellen ,  dann  zu  Le- 
bensart, die  verschiedenen  Beschäftigungen,  Kleidungen, 
Ernährungen.  Diese  Arten  der  Krankheiten  können  ('on- 
tagien  werden ,  und  sich  in  sonstigen  Gegenden  verbrei- 
ten, in  denen  jene  öriljclieu  Verhältnisse,  weiche  die 
Zeugung  bediui^t,  eben  nicht  statt  linden,  z.  B.  da«  gelbe 
Fieber  ,  welches  wohl  nur  ein  gastrisches  Fieber  mit  tor- 
pidem Charakter  ist.  Diese  Kranklieit  ist  endemisch  zwi- 
schen den  Tropen,  steigert  sich  aber  unter  gewissen  \  cr- 
hältiiissen  zu  einem  wahren  Contagium  ,  wie  sich  Erysi- 
pelas  zu  einem  (-ontagium  zur  Scarlatina  steigert ,  und 
dann  nicht  melir  auf  ihren  Ort  beschränkt  bleibt.  So 
auch  die  Pest,  der  Keuchliusten.  Der  endemii^che  Cha- 
rakter schliesst  den  epidemischen  Charakter  keineswegs 
aus ,  sondern  der  epidemische  wird  oft  vani  endemischen 
beherrscht.  Ferner  ist  der  endemische  (  harakter  verän- 
derlic]i ,  insoferne  die  genetischen  Momente  einer  VeräA- 
derun^  unterworieu  aeyn  können. 


üigiiizeü  by  <jOü^i 


Ad  b)  Morbi  ep  id  em  icl  iind  fen€,  die  herror^e- 
rufen  werden  durch  den  Wechsel  der  Jahreaieit ,  uud  dem 
dtdurch   bewirkten   Herrortreten   gewisser  Systeme  bei 
gieicli zeitigem  Zurücktreten  anderer,  die  diesen  entgegen- 
gesetzt sind.    So  erscheint  z.  B.  die  Cholera  in  den  Som* 
mermonaten   als   Epidemie,    unterscheidet   sich  dadurch 
Ton  den  endemischen  Krankheiten,  dass  sie  nicht  durch 
topische ,    »Andern  durch  allgemeine  kosmische  Influenzen 
hervorgerufen  wird.    Gestalten  sich  die  Kranklieiten  nach 
dem  Wechsel  der  Jahreszeiten  ,   und  dem  dadurch  veran- 
lassten Hervortreten  gewisser  Systeme  bei*m  Znriick wei- 
chen der  entgegengesetzten,   so  nennt  man   a)  diesem  Ge- 
nius morborum  epid.  annuus.    Da  es  aber  eigentlich  nur 
2  Jahreszeiten  gibt,    Sommer  und  Winter,    die  anderen 
ftber  nur  Uebergänge  zu  diesen  sind ,  da  es  ferner  nur  2 
Systeme  gibt,  die  in  verschiedenen  Jahreszeiten  vorherr- 
schen oder  zurücktreten,    da  nämlich  im  Winter  das  Re« 
spirationssystem ,    im  Sommer  das  chylopoetische  System 
vorherrscht,  8o  kann  es  auch  nur  2  Genii  epidem.  annui 
geben,  und  es  gibt  daher  nur  Krankheiten  der  Lunge  und 
des  Darmkanals ,    nebst  ihren  annexen  Gebilden,    b)  Ge- 
nius   epidemicu«   stationalis.     Die   Gen.  epidem.  annuus 
kann  sich  aber  losreissen  vom  Wechsel  der  Jahreszeiten 
und  dem  dadurch  bedingten  Vorherrschen   eines  Systems, 
kann  sich  fixiren ,   nocli  fortdauern  ,    obgleich  die  Jalireg- 
seit  eine  andere  ist,  als  die,  welche  seine  Entstehung  be- 
fordert.   Diesea  nennt  man  nun  den  Gen.  epid.  morbo* 
riim  8tationalis.    So  gehört  z.  B.  Rheumatismus  dem  Früh- 
linge an,   er  dauert  aber  noch  fort,   verschwindet  nicht 
in  den  Sommermonaten,  und  die  nun  herrschenden  Krank- 
heiten gastrischen  Charakters  haben  den  Anstrich  von  Rheu- 
matismus ,   itnd  so  behauptet  sich  dieser  Charakter  bis  in 
den  Herbst ,   der  seiner  Existenz  wieder  entspricht  Bben 
80  kann  sich  der  synochale  Charakter,  der  dem  Winter  an- 
gehört, über  die  Dauer  hinaus  erstrecken,  bis  in  den  Mo- 
nat Juni  und  Juli.  Gen.  epid.  stat  ist  also  das  Gemeinsqliaftr 
liehe,  der  Anstrich,  den  alle  ^andere  Krankheiten  annehmen, 
uud  der  mch  durch  deutiidie  Symptome  ««Mpridit.  G« 
lassen  sich  4  Arten  desselben  unterscheidea ,  «le  gebildet 
werden  durch  da«  Qefaw-  uud  NewcfMystem ,    dann  dvoA 
i^paunung  der  iiusteren  und  inneren  HwU  Diese  iind:  ^ 

1)  Die  vaculöse*  oder  eali&ndliche. 

2)  Die  nervöse  U)  GrisjpelatdiWt  . 

3)  Die  der  inMereii  Haut  /b)  rheiinatiaelM^.  ... 
L  Aaai.  8 
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.  4)  Die  der  innereii  Haut  w  katarrhalische  , 

(c)  gastrische  oder  biHose. 

Die  Zeichen  dieser  Arten  des  Gen.  tpidem.  morbi 
gtat.  sind  gleieh  den  Zeichen,  nach  denen  man  die  ver- 
schiedenen Krankheiten  bemerkt,  z.  B.  die  Zeiclien  der 
Synocha,  des  Torpors  nnd  des  Rheumntisjnns ,  Catnrrhs^ 
als  Einfluss  des  Gen.  epid.  Station,    üeber  die  Art  gilt: 

1)  Die  Fol  in  der  Krankheiten ,  die  an  keine  bestimmte 
Zeit  ^ebuudea^  soudera  immer  TorJiaadeiL  sind,  z.  B# 
Hysterie. 

2)  Die  Art  und  INatnr  der  Krisen,  ^vodu^ch  sich  die 
Krankheitsformen  unterscheiden.  Ist  er  mt  hr  nervös,  so 
werden  es  auch  die  Krisen  seyn ,  ist  es  der  der  äiisserea 
Haut,  so  unterscheiden  sich  die  Krankheiten  durch  Schweias, 
Urin;  bei  dem  der  innern  Hanl  durch  Schleimflüsse  und 
Ausleerungen  durcii  den  Darmkanal.  Die  verschiedenen 
Arten  des  Gert,  epidem.  stat.  haben  nun  eine  vei'sehiedene 
Dauer ,  können  neben  einander  bestehen ,  und  in  einan- 
der übergehen;  z.  B.  was  eben  vom  Hheumatisnms  gesagt 
wutdCi  Das  Aufhören  einer  Art  des  Gen.  epidem.  thut 
sich  kund:  a)  Durch  die  Indifferenz  der  Krankheiten,  die 
dann  vreder  den  Charakter  der  Synocha,  hoch  den  des 
Torpors  haben,  b)  Durch  die  veränderte  Frequenz  der 
Krankiieits formen.  Zu  den  Ursachen  des  Aufhörens  eines 
Theils  des  Gen.  epidem.  und  des  Entstehens  eines  andern 
gehören  wahrscheinlich  grosse  Veränderungeu^  Kevoiutio-* 
neu  in  der  Athmosphäre. 

y)  Genius  morborum  epidemicus  intcrciirrens.  Die- 
ser hat  wieder  mehrere  Arten :  ot)  eine  epidcruische  Krank- 
heit steigert  sich  zum  Contagium ,  z.  Krysipelas  zu 
&cariat]iiä,  aus  der  Ruhr  entsteht  der  Typhus  contag* 
-  ß)  Das  epidemische  Contagium  wird  an  einen  andern  Ort 
hingepflanzt,  als  wo  es  entstanden  ist,  so  entwickelte  sich 
der  Typhus  contag.  in  den  Jahren  1813  —  J4  nicht  bei 
uns,  sondern  in  Ausstand  aus  der  Ruin  ,  wurde  aber  von 
da  durch  kranke  Soldaten  zu  uns  gebracht,  y)  Es  kann 
geschehen,  dass  in  der  Athmosphäre  Yerärtdernngen  ge- 
schehen^ die  nicht  für  diese  Jahreszeit  passen,  sich  mehr 
der  athmosphärlschen  Beschaffenheit  anderer  Jalireszeiten 
annähern,  wodurch  Krankheiten  entstehen  können,  die 
anderen  Jahrszeiten  angehören;  z.  IJ-  kommen  in  einem 
warmen  Winter  Krankheiten  des  Frühlings  vor.  Dieser 
iatermittireiide  epidemiacibe  Charakter  stellt  unter  dem 
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dm  h«mdiNi4eii.  Gen«  cfldL  fM. ,  i.  B.  die  BhMMi  alt 

tetonnittirende  Krankjielt  ersclieiiieii  ebtireder  aymududl 
4lder  torpid)  erysipelatösi  oder  rü^wiiatiflcli ,  oder  gaei^ 
riidi ,  Je  nach  der  Veraduedenli^t  dea  den.  epidem..  atat.  ^ 
der  i^erade  herrachiU  So  iat  mit«  der  Searlatiaa^  aelM 
die  aua  den  VerÜndeningen  der  Athm^aphire  enlatäiiend«!^ 
inlermittirende  Kranklieiten  atehen  unter  dem  Gen«  epid. 
atationalia.  Jede  Epidemie  durchläuft  ihre  8  Stadien: 
1)  Stad*  involationia  lu  incrementi»  2)  Stad.  atationale^ 
d)  Stad.  decrementi* 

Im  eraten  Stadium  der  Epidemie  werden  nur  wenige 
IndiTiäaen  hefSdlen^  die  Symptome  aind  nicht  ao  heftig» 
ca  aind  ihrer  nicht  ao  vide^  und  die  Krankheit  iat  weiü- 
fer  hSaartig.  Im  Verlaufe  '|;ewinnt  aie  an  Starke  und 
Kraft,  und  atelit  groaae  Yerwaatungen  an*  Hat  die  Epi* 
demie  ilire  Hdhe  erreicht  ^  wird  ale  regreaalT,  ao  TerUe^ 
len  auch  die  Symptome  an  Heftigkeit  und  Starke,  und  die 
Krankheit  wird  weniger  gefiihrllch;  wie  Jede  andere  Krank- 
heit recurrirt ,  ao  wird  auch  die  Epidemie  reaidiv ,  vor- 
lugiich  durch  Einflaaa  der  Atlimoaphäre.  Eine  Epidemie 
kann  aus  4  Ursachen  erlÖBchen: 

1)  Weil  die  Epidemie  als  ein  Ganxea  die  Zeit  ihrca 
Beatehens  durchlaufen  hat,  und  da  gibt  es  wieder  2  Fülle» 

n)  IHe  Epidemie  war  entweder  kein  Contagium , ,  oder 
•ie  war  einea,  entatand  aber  an  einem  andern  Orte,  und 
wurde  übertragen.  Hier  wird  die  Krankheit  erlöschen 
durch  quantitative  und  qualitative  Abnahme  der  Symptome 
und  Veränderung  der  Krankheit,  b)  Die  Epidemie  entwi- 
ckelt sich  an  Ort  und  Stelle  als  Contagium,  und  wird  sich 
als  Contagium  auflösen  iu  die  Krankheit,  aua  der  aie  sich 
entwickelte»  Z.  B.  die  Scarlatina,  die  aich  «ua  Eryaipelaa 
entwickelt ,  wird  wieder  Erysipelaa* 

2)  Weü  kein  Subjekt  da  iat ,  welches  die  Fähigkeit 
hat,  zii  erkranken.  Üieses  kann  aber  nur  der  Fall  aeyn^ 
wenn  die  Epidemie  ein  Contagium  ist.  Z.  B.  bei  den  Va- 
riolen, gegen  welche  die  Vaccination  schütat. 

8)  M^eii  die  Beschaffenheit  der  Athmoaphlre  aufliort, 
die  la  ihrem  Bestehen  nöthig  Ist,  -so  war  im  Jahre  1S18 
im  Sommer  lange  die  Cholera  herrachend,  1819  hingegen 
war  sie  nur  wenig  au  bemerken  ^  wegen  der  auaaerordent- 
lichen  Hitze 

4)  Weil  eine  andere  Epidemie  beginnt,  die  sich  zur 
bestehenden  feindlich  verhält,  ao  wird  a«  B.  der  Keuch* 
kuaten  durch  Blattern  verdrängt. 
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IMtor  diu  Natnf  mi  Datier  Bpf demte  wdit  man 
tfrenigy  gewtlhiilielt  enden  ale  Mher  öder  afAter  aaf  eine 
der  angegebenen  Arten.  Ei  aelielnt,  die  ganae  Daner  der 
Bpldeinie  betrage  an  Tlete  Mondamonale  ,  aia  *  die  Kinnk* 
kcit  bei  elnielnen  IndMduen  Tage  betrigt  ^  doch  Ist  dai 
eiaie  Ueae  Vemuidiunf  .  - 


♦  ■ 


j  ' 


■ 

Digitized  by  Google 


  I 

Allgemeiiie  llierapie. 


Die  Therapie,  alt  der  Tliell  d^r  Medidn,  der  sieh 
mit  der  Heilang  der  KranUielten  abgdit^  serflUt  In  dif 
«Ugemeine  iiiid  In  die  beeondeiC^. 

Die  allgemeine  Therapie,  yon ' der  Uer  die  Rede 
aeyn  wird ,  stellt  hier  die  Grohdatoe  auf  fther  daa  Heilea 
'Sbefliaiipt,  die  besondere  wendet  dagegen  diese  Regel 
auf  die  besondem  Fälle  an^  atid  «erfUit  daher  in  die  Jjte* 
fnotftik  und  Thevapeulilu 

§. 

Der  erste  Akt  der  Therapeotik  iat  a!se  daa  Kranken* 
examen  und  die  Unteraadning  des  Kreiden.  Wie  bei 
jeder  UAteranahuiif  ^  ao-  ontermieidct  maii  «eeh  hier  iwfl 
Theilc. 

Daa  Objdit  bUdet 

die  Krankbeitafon»^ 

2)  den  Charakter,  d^r  KjnmUirit; 

Da  eher  die  Krankheitsform  bedingt  wird 
n)  dorch  die  Natnr  der  adiidiichen  Petmi , 
b)  durch  daa  Organ,  auf  daa  die  8ehldlichkät  etnwlrhiyi, 
e)  durdi  daa  In^duunik         ^krankten.  Subjekte 
aeibst, 

ao  muaa  die  IMeranehun^  dreiStOdce  anaiumRIeln  anebeii« 
Der  Krankfaeitaeharakter ,  d.  i.  die  Art  und  Wdae^ 
wie  daa  egoistlaehe  Mncip  ^egen  4i^e  achidlidliLe  Potens 
r^agirt,  kann  dreifoch  seyn* 

1)  Der  Charakter  den  Brellannia>, 
-2)   „       „        der  Sjnocha, 

3)  jj  dea  Tor^ora* 

Diese  "veraehledenen  Charaktere  werden  anagemiite)|t 
doreh  die  Tertehiedenen ,  jeder  Kranfcheitsform  eigenthoa»- 


üigiiizea  by  L^OOgle 


lldiei  Zeichen.  Betraehtel  mtn  die  Krankheit  als  Kaiqpff 
des  egoistischen  Princips  gegen  das  planetaiisdie)  fO 
kann  man  eine  doppelte  Untoraachung  machem 

a)  eine  vitale , 

b)  eine  morböse. 

Jene  unterscheidet  die  Starke  der  Reaktion  des  egoi- 
stischen Princips,  diese  untersucht,  was  von  der  Form 
abweicht,  und  in  einer  verderblichen  Metastase  begriffen  ist. 

Die  Methode  der  Untersuchung  des  Kranken  y  eder 
das  Krankenexamen  kann  zweifach  nejm 

1)  genetisch,  oder 

2)  analytisch. 

Die  genetische  Methode  fasst  die  Krankheit  in  ihrem 
Entstehen  auf,  und  yerfolgt  sie  bis  auf  ihren  jetzigen 
Stand;  die  analytische  sucht  die  gegenwärtigen  Zeichen 
auf,  Tcreint  sie  zu  einem  Bilde,  und  vergleicht  nun  die- 
ses mit  andern  Kranklieitsformen ,  die  mit  dieser  Aehnlich- 
keit  haben»  Diese  Methode  verdient  den  Vorzug,  wenn 
wir  ein  bestimmtes ,  beständiges  Bild  jeder  Krankheit  hJk^ 
ten^  am  besten  vereint  man  beide. 

Nach  der  genetischen  Methode  wäre  zunächst  die 
Kranklieitsform  auszumitteln  und  daher  zu  erforschen: 

a)  Die  Individualität  des  Kranken,  dessen  Geschlecht^ 
Alter,  Teniperament^  Idionsjnkrasie^  Gewerb  und  Ver* 
luUtnisse. 

b)  Welche  Kranklieiten  es  früher  gehabt  und  den  Aus- 
gang derselben,  was  besonders  bei  chronischen  Krankhei- 
ten sclir  wichtig  ist. 

c)  Wann  und  mit  welchen  Zufallen  hat  die  gegenwärtige 
Krankheit  begonnen? 

d)  Was  halt  der  Kranke  für  die  Ursache? 
c)  Welche  S^^^mptome  kommen  noch  dazu? 

f)  Welche  Leiden  hat  der  Kranke  jederzeit? 

Diese  Frage  fallt  mit  der  analytischen  Methode  lu- 
aammen.  - 

g)  Untersuchung ,  in  welchem  Znstande  alch  die  Ter" 
schiede tien  Organe  und  Systenie  befinden. 

«)  Das  Gefässsystera. 
Untersuchung  des  Pulses  in  qualitativer  und  quanti- 
tativer Hinsicht;  auch  die  Venen  müssen  berücksichtig 
werden. 

ß)  Das  Nervensystem. 
'   Ausmittlung    der    Beschaffenheit   des  Centraiorgans, 
des  Gehirns  durch  die  Gegenwart  der  Delirien  ^  ob  milde 
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oder  heitl^e?  Auch  weist  die  BegchafTenheit  de«  Gesich-  * 
tefi  und  Gehöres  auf  die  Hirnaffektion  hin  y  ebenso  auf  di« 
Afiektion  des  Gemein^efühls ,  welche  oft  objektiv  ist,  so 
im  Typhus ;  überhaupt  hat  die  La^e  und  Stelhing  des 
'  Kranken ,  so  wie  sein  Ausdruck  des  Gemeingefühls ,  des 
Schmerzes  sehr  viel  Charakteristisches,  auch  gehört  noch 
die  Untersuchung  des  Gangliensjstemes  hieher. 
y)  Das  Hautsystem. 

Die  Temperatur  der  äussern  Haut  ist  gewöhnlich  Tcr- 
indert ,    so  wie  auch  ihre  Farbe  ^   da  die  Hautsecretioo 
reger  ist,  so  ist  auch  das  Secretum  zu  betrachten. 
l)  Das  uropoetische  System» 
Besonders  das  Produkt  deiselben^  Beschaffenheit  der 
'  Quantität  und  Qualität. 

Untersuchung  der  Art  und  Weise,  wie  die  Respira- 
tion geschieht  9  Khythus^  Verhällniss  der  Eeapiration  sum 
Pulse. 

f)  Das  chylopoetische  System. 

Nicht  allein  Untersuchung  des  Darmkanals,  sondern 
auch  der  anhängenden  Gebilde ,  Leber ,  Milz ,  Pancreas  etc. 
Die  Untersuchung  beginnt  mit  dem  Darmkanal,  Mund, 
^  Zunge,  Geschmack,  Appetit,  Beschaffenlieit  des  Unter- 
leibs ,  ob  Geschwillst ,  Schmerz  da  sind  ?  Untersuchung 
der  Darmausleerung. 

Der  Muskelapparat 
und  seine  anhängenden  Gebilde^  als  Bänder  und  Knochen* 
w)  Sexualsphäre. 
Beachtung  derselben.  * 

1)  W  eicher  Wechsel  findet  statt  zwischen  den  Sympto- 
men ?  Sind  sie  immer  von  gleicher  Intensität  |  regulär 
oder  irregulär? 

2)  Stehen  die  Symptome  unter  sich  in  Harmonie  oder 
hiebt? 

Dieses  wird  sogleich  den  Krankheitscharakter  bestim* 
men. 

Berücksichtigung  des  eben  herrschenden  Genius  epi- 
dem.  morbosus.  Da  die  subjektiven  Krankheitserschei- 
nungen nur  durch  Antworten  auf  unsere  Fragen  kund 
werden ,  so  muss  die  Frage  so  gestellt  seyn ,  dass  der 
Kranke  sie  ausführlich  beantworten  muss.  fSach  der  ana- 
lytischen Untersuchungsmcthode  sind  die  objektiven  Symp- 
tome auszumitteln ,  wozu  sich  der  Arzt  seiner  Sinne  be- 
dient. Nun  vereint  der  Arzt  alle  Erscheinungen  zu  einem 
Ganzen,  dem  Bilde  der  Krankheit  entsprediend.  Dieses 
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Bild  bezieTit  er  mif  ein  aD^^emefnes  Bfld^  und  flDt  einen 
Schliiss  (die  Diagnose).  Kr  t^etzt  mm  immer  die  Diagnose 
der  Erkennt  Iii  S8  des  idealen  Krankheitsbiides  voraus ,  weM- 
wegen  die  Diagnose       «weite  AU  der  Tiienq^ie 

§.  2. 

Die  Diagnose  umfitsst  die  Krankheit  mir  in  einem 
Momente  ihres  Lebens.  Dieses  Leben  ist  aber  nicht  ste- 
tig, nicht  fix,  es  ist  beständig  in  Wechsel  und  Fortgang 
begriffen  f  daher  muss  der  Arzt  den  Lauf  der  Krankheit 
erfahren ,  sie  als  ein  Wandelbare»  ibennen  lernen |  und 
dieses  Forschen  nennt  man 

die  Stellung  der  Prognose. 

Das  Objekt  der  Prognose  ist  doppelt: 

1)  Das  Objekt  hi  quantitativ ,  die  Zeitj  in  weicher  die 
Krankheit  verlaufen  wird. 

2)  Qualitativ,  die  Art  und  Weise,  wie  sie  verlaufen  wird» 

Da  die  Krankheit  vierfach  enden  kann: 

a)  In  vollkommene  Genesung  ^ 

b)  in  den  Tod, 

c)  in  unvollkommene  Genesung  ^ 

d)  in  andern  Krankheiten; 

so  kann  ahn  auch  die  Prognose  dreifach  seyn: 

a)  «eine  gute  ^ 

b)  eine  böse , 

c)  eine  zweideutige. 

Gut  ist  die  Prognose,  wenn  die  Krankheit  in  voll- 
i^ommene  Genesung  übergeht;  bos,  wenn  sie  in  den 
Tod  übergeht,  oder  den  Uebertritt  in  eine  «schlimmere 
Krankheit  verkündet ;  zweideutig,  wenn  sie  Wahrschein- 
lichkeit macht,  dass  eine  Krankheit  in  eine  andere  über* 
geht ,  welche  so  gut  aum  Tode  als  zur  Gesundheit  führen 
Itann. 

Zur  BUdnag  der  Prognose  dienen: 

1)  Alle  Momente,  die  ausgemittelt  werden  dnreh  Unter« 
snchung  nur  Bildung  der  Diagnose. 

2)  Die  Diagnose  selbst ,  weil  die  diagnosüsehen  Zeichen 
verschieden  sind,  so  auch  die  Prognostik«  Folgenden 
gilt  für  sie  im  Allgemeinen«  die  Prognose  ist  ab* 
hängig : 

a.  Vom  Krankheitscharakter;  befm  Eretlsmus  Ist  sie 
am  g&nstigsien  j  bei  Synodia  weniger ,  bei  Torpor 
am  wenigsten« 
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h*  Vom  erkrankten  Org^anitflitit  oder  Syftenu  Je  Mher 
die  DignitiU  derselben  lam  Orgtnismae  steht ,  deita 
«chlimmer* 

«•  Von  der  IndJNridoalltftt  des  Kranken  >  Je  ferletsbarer 
der  Organismus  oder  die  Tlieiie  deMeUiea  sind^  de- 
sto ungünstiger. 
dm   Von  dem  eben  herrschenden  Gen*  ^Idemieas. 
Dieser  begründet:, 
«)  Die  grösste  Gefahr  für  Fremde  und  Ankömmlinge* 
Der  Gen.  e^demiens  ist  Weniger  gefährlich  ^  als 
der  Gen.  epidemicus  intercurrens. 
y)  In  der  Höhe  der  Epidemie  ist  die  Gefahr  grSiseffy 

als  Anfangs  und  am  JBnde. 
S)  JetkB  Arten  des  Gen.  epidemicus,  die  sum  torpiden 
GIwrakter  sich  hinneigen.  —  Zum  torpiden  Charak- 
ter sind  geneigt  der  nervöse,  gtstrische,  der  bili- 
öse,  miikdse,   luweÜen  such  der  catarrhalische. 
Züm  synodiilea  der  TascnlosCi  e^^pelstische  uild 
rheumatische  Gen.  epidemicus. 
e»  Von  manchen  äussern  snfölligen  Verhältnissen. 
.  Je  weniger  die  äusseren  zufälligen  Verhältnisse,  die 
relativ  nach  Verschiedenheit  der  Krankheit  sind, 
den  Heilungsprosess  imterstützen ,  oder  ihn  zer- 
stören, desto  grösser  ii^  die  Gefahr  9  desto  schlim* 
jner  die  Prognose* 

■ 

5.  3. 

Der  dritte  Akt  der  Therapie  ist: 

Bildung  der  Indikation, 

worunter  man  die  Erkenntniss  der  Art  und  Weise  ver- 
steht: wie  das  Leben  erhalten,  und  die  Krankheit  ent- 
fernt werden  könne.  Die  Elemente,  welche  sie  bilden, 
heissen  Indicantia,  Anzeigen.  Diese  bilden  die  Diagnose 
liebst  der  Prognose.  Da  man  nun  für  die  Bildung  der  Dia- 
gnose die  genetische  Untersflehungsmethode  für  die  beste 
hält,  dies^  aber  die  Anamnese  enthält,  so  kann  man  3 
Momente  zur  Bildung  der  Indication  annehmen: 
1)  Anamnese.   2)  Diagnose.   3)  Prognose. 

Ans  diesen  3  Elementen  und  der  Idee  der  Krankheit 
){ei^en  noch  die  Akten  der  Indication  hervor!  '  ' 

1)  Die  Indicatio  viiae,   2)  Die  Indicatio  morbi. 

nie  Indicatia  rltae  sucht  düe  Integrität  der  |eaiiiidea 


üiyiiized  by 


4i  * 

Organe  zu  erhalten  9  dletea  gAt  der  IndScatio  moM 
voraus. 

Die  Indicatio  morbi  sucht  die  Krankheit  ans  dem  Or- 
j^anismus  zu  entfernen ,  und  zerjfallt  daher  ia  3  Indicatio- 
lieiiy  welche  den  Elementen  entsprechen: 

a)  Indicatio  causalis«  Indicatio  prophylactica  ^  sie 
entfernt  das  Moment,  das  die  Krankheit  hervorrief. 

b)  Indicatio  curatoria.  Indicatio  therapeutica  ^  welche 
die  Krankheit  zu  heilen  sucht. 

c)  ladicatio  corri^ens.  —  Indicatio  paliativa. 

'  Jetzt  stellt  man  aber  durch  die  Diagnose  und  Prog- 
nose Hauptlndicationen  auf.  Man  betrachtet  nämlich  die 
Krankheit  einmal  nh  fix  und  stetig,  und  diese  Indicatioti 
heisst  man  eine  fixe ,  dann  aber  als  etwas  WandeibareSy 
und  heisst  sie  eine  wandelbare. 

1. 

^  Die  erste  Indication  ist  die  fixe»  stetige ^  sie  xerfaiit 
wieder : 

1)  In  die  Indication  des  Charakters  der  Krankheit^ 

d*  h.  Indicatio  generalis  morbi. 

2)  In  die  Indication  der  Form  der  Krankheit  ^  Indica- 
tio specialis  morbi. 

Die  Dinge,  durch  welche  die  Indication  realisirt 
wird ,  heissen  Iudicata.  Sie  entstehen  aus  der  vollkom« 
menen  £rkenutnis8  der  Krankheit.  Alle  Iudicata  sind  Heil- 
mittel. SoWel  es  Schndlichkeilen  gibt,  so  viele  Heilmittel 
gibt  es  auch.  Mann  kann  daher  auch  die  Eintheilungen  der 
Schädlichkeiten  beibehalten,  und  die  Heilmittel  eintheilen  in 

a)  äiissere  ^ 

b)  innere. 

Die  äusseren  theilen  sich  ein 9  in: 
tt)  alimentarische , 
ß)  athmosphärische^ 
kosmische, 
chemische, 
f)  mechanische. 
Alle  Bestimmungen  und  Gesetze,   die  für  die  Wir« 
klingen  der  Schädlichkeiten  gellen ,  sind  auch  |;ültig  für 
die  Wirkungen  und  Heilmittel. 
Diese  Gesetze  mm  sind: 

1)  Die  Schädlichkeit  und  also  auch  jedes  Heilmittel  he- 
Eielit  sich  auf  ein  bestimmtes  System  oder   Organ;  so 

wirken         die  beiden  Pole  de^:  Cxltte  Arsenik  und.  filau* 

4  * 
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■Ivf«  anf  im  KfidmiBtrk ,  undiwar  Arienlk  bewirkt  Ent* 
sündun^;  Blmiiiire,  Ulmioiif. 

2)  0ie  ElBwirkuf  der  Arxneimtttel  Ist  beetimmt 
isantk  die  IiidMdiilittt  des  Krukeiiy  durch  Alter,  Ge* 
•chleeht,  Idieiyiikrieie; 

8)  Di«  KnnkMt  wiitl  «ach  «lg  G^ensat«  for  die 
Shiwirkufig  der  Bdiidliclikell  «1«  HeUmitCel ,  so  ertragen 
Knmke  Calemd  in  froMeii  Dosen  |  was  bei  Qeaanden  so* 
fleieh  Salir.  erregt. 

Non  «iir  nihem  BelnelitQng  der  IndicaMott  de«  Cba* 
?akters ,  siy.  Indicatio  generalis  morbi. 

Es  kann  deren  nur  8  gehen ,  da  es  nnr  S  KrankheÜi* 
Aavaklere  güit» 

A.  D«  nnn  der  Charakter  des  Bre<hismii«  auf  die  ge- 
hMge  ]leali:ti«n  des  egoistischen  Fdnaips  gegen  die  «dm- 
Udi^  Potennan  liesteht,  so  dass  also  die  ReaktiOB  nidit 
«tirker  ist,  ala  die  Entfernung  der  Kranidielt  ans  deaa 
Organismus  f^ben  fordert  |  so  beroht  diese  Indication  daraofy 
die  Krankheit  in  gehörige  Sehranken  «u  halten ,  um  die  Re- 
nfction  anf  ihrem  nornulen  Stande  sii  erhalten.  Das  Ver- 
fahren ist  al^o  mehr  negativ ,  und  es  tritt  Method.  exspeo- 
inns  ein.  Ausser  ^  den  Krankheiten  des  ereOu  Charakter« 
hnnn  sie  aneh  in  2  Fillen  indiairt  seyn ; 

«)  Im  Anfinge  der  Krankheit»  wo  die  Symptome 
mch  ao  yerwornsn  sind  y  dass  Charalcter  und  Form  nadi 
ihr  anbestimmt  aind* 

B)  Wenn  im  Terlaufe  der  Krankheit  momentan  die 
Symptome  auf  keine  bestimmte  Indication  fahren. 

B.  Der  Charakter  der  Synocha  bestdit  in  der  ativ- 
keren  Reaktion  de«  egoistischen  Prlnsips,  als  die  Ent- 
fernung der  Krankh^t  yerlangt.  Die  Indikation  besteht 
hier  in  der  Herabstimmung  der  excesniVen  Thitigkeit  auf 
4eK  jerethiaehen  Charakter.  Diese  Herabsdmmung  triHI 
•wm  entweder  daa  Qeföas-  oder  Nenrensystcm ,  «Isr 

•)  Methodna  «ntip]ilogiatic«y 
ß)  gedativa. 

Methodus  «ntlphlogioti ca.   Das  an?erli«aigate 
'  Büttel  ist  hier  Venaeaection.    Sie  wirkt  nicht  nur  durch 
.  Verminderung  der  Blntmasse ,  sondern  auch  durch  Ver^ 
inderung  dersdbett.  Ais  Grund  mag  dienen : 

a)  Lagst  man  in  einer  Pneumonie  10  Urnen  Blut 
heraus,  so  bricht  die  Kranklicity  lässt  man  nach  und  nach 
20  —  80  Unsen  heransw  «Iso  tkUtt  «nf  einmal »  sn  liilft 
diesidclitc 
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b)  Kpa  enlilefct  «iae-ftn»  andere  Vn^eemg^  mam 
jä^B  BJut  au8  einer  grSgseren  OeffiiuB^,  alt  am  eiiicr  Ud» 
aisr^n  .gelasaen  wird.    Der  Orl  ist  also  tor  Bedetttdiif* 

Bei  Entzündung  der  Ofg^ane  des  Unterleibs  liggt  wtm 
am  Fiisse,  bei  Entzündung  über  dem  ]Ha|phn§mn  am 
Arme,  bei  Entzündung  dea  Kopfes  am  Halatif 

Die  Wirkungen  der  Blntaualeemnf  müssen  bei  By^ 
nocha  gleichzeitig  durch  lieichung  Ton  schicklfchcn  Am» 
neiinttteln,  die  immer  durch  die  topisclien  lndication«i| 
bealimmi  werden  ^  sa  wie  durch  Regulinin g  der  Iniluen- 
aen  ,  die  absolute  cum  Leben  nethwendig  aind,  d«  h.  DÜt^ 
Regimen  antiphioflat.  unterstützt  werden. 

Alle  ittfiuenaen  dürfen  nicht  als  Reize  für  das  wAwhtm 
Organ  auftreten;  aa  wirkt  da§  Licht  auf  das  Auge  ala 
Reiz,  die  Bewegung  auf  ilie  afßzirten  Muskeln  ebes  äOb 
Diese  Reiae  müaaen  daher  vermindert  werden,  so  wie  auch 
Alles,  was  zu  sehr  nährt,  stärkt,  neue  Kraft  gibt,  dahin 
gehörcii  Speisen  und  Getränke;  letalere  dürfen  nicht 
reiaend,  nicht  erldtsepid  .seyn ,  sondern  mehr  schleimig. 
Es  dient  daher  Wasaer  mit  Sünren  und  achieimigen  Asd» 
giiiaen  zum  Getränke. 

Methodus  Sedativa.  Sie  wird  durch  Narcatica 
realisirt.  Sie  sind  nicht  betäubend,  sie  werden  es.  nur 
dureh  Herabatiramung  des  Nerrensyatema*  Da  die  ein- 
,selnen  Portionen  dea  Nerrensystems  gegen  einander  im 
polarer  Stimmung  sind,  das  Cerebralsystem  dem  Gang- 
liensystem entgegengesetzt  ist,  und  der  Uebergang  zwi- 
schen beiden  wohl  das  Rückenmark  bildet,  dann  wie- 
der einzelne  in  diesen  Parthien'  wieder  einen  Gegensatz 
bilden,  z.  B.  das  kleine  Gehirn ,  so  können  nicht  alle 
Mnrcotica  zugleich  aufs  ganze  Nervensystem  wirken^ 
sondern  auf  die  einzelnen  Parthien  müssen  sich  die  ver- 
schiedenen Narcotica  beziehen.  Also  gibt  es  nach  den  3 
Hauptabtheiluagen  dea  Nervenajatema  3  Reihen  der  Nai^ 
cotica. 

a)  Narcotica,  die  auf  das  Cerebralsystem  wirken. 
SSie  stimmtfi  die  Thätigkeit  lierab,  und  besänftigen  sie, 
indem  sie  in  demselben  Verhältnisse,  als  die  Thüti^keit 
herahcrcstimmt  wird,  die  des  Gangliensystems  erliohen. 
Der  H  ('Präsentant  ist  Opium  mit  seinen  verschiedenen 
Präparaten ,  wie  die  ^auze  Familie  Papaveraceen.  Es  be*- 
wirken  diese  Mittel  Schlaf  als  das  miniraum  der  Thätig- 
keit des  Cerebralsystems ,  das  maximum  der  Thätigkeit 
4csa  Gangliens^atema  und  erhöhtea  Qefäaaieben»  Raa  fliar«- 
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ebticnn'ist  nli^ts  Fixes,  nicht«  Brntellliires,  was  mtn 
dimh  Versoche  «Is  Produkte  und  Edukte  erhiit,  sondern 
lilos  Tri^er  des;  Stoffes.  Interessant  ist  der  fjebergaii|; 
rein  nsrcotischer'sn  den  rein  bittern  Mitteln ,  Mos  durch 
ein  UebergeWicht  an  Kohlenstoff.  Wilrklich  bringen  grosse 
Dosen  von  Quassia  ähnliche  Wirkungen  wie  Narcotica  her- 
Tor,  daher  wirken  die  reiu  bitterii  Mittel,  die  bei  Krank- 
heiten des  ünterlfeihs  angewendet  werden,  auch  liesäiilxi- 
gend  auf  die  erhöhte  Sensibilität. 

b)  Mittel  der  zweiten  lleihe  der  Narcotica  wirken 
primär  aitf  das  Gangliensjstcin ,  und  nur  secundär  auf  das 
Cerebralsjßtem ,  indem  sie  die  Gefdssthatigkeit  herab- 
stimmen.  An  der  Spitze  steht  Eelladonua,  Glieder  die- 
ser Reihe  sind  Ilyosciaraus.  Sie  bestehen  aus  Piiweiss- 
stolT,  vegetab.  Extraktivstoff,  grünem  Wachs  und  Harz. 
Dali  er  sind  sie  am  besten  in  Pulver  und  F\trakti>^orm  zu 
geben  ,  da  sie  in  diesen  Formen  am  weuigi^ten  verändert 
werden. 

c)  Die  3te  Reihe  der  Narcotica  wirkt  auf  das  Rücken- 
mark^jstem,  welches  das  Mittelglied  zwischen  Central- 
und  Qangliensystem  ist.  An  der  Spitze  steht  die  Blau« 
saitre,  an  diese  schliessen  sich  alle  dieselbe  enthaltenden 
Pflanz enstoife  an,  als  Amygd.  amara,  Ceras.  niger. ,  Bac- 
«ae  acaciae  slbir.,  Amygd.  persic.  |  Prunus  Lauroceras» 
Prunus  Padus. 

An  diese  Mittel  schliesst  sich  die  4te  Reihe  an ,  de^ 
teil  Glieder  ausser  dem  Nervensystem  im  Aligemeinen  noch 
Äfif' Hirnsystem  oder  Rückenmark,  oder  auf  beiden  zu- 
gleich durch  einen  eigenen  scharfen  Stoff  wirken,  als  Nf- 
cot. ,  Aconit,  Cicuta,  Rhododendr.  Zu  den  besänftlj^en- 
den  Mitteln  gehören  auch  alle  jene,  in  welchen  der  Kah- 
lenstoif  über  den  Wasserstoff  prädominirt.  Es  gehören 
hieher  die  schleimigen  und  fetten  Mittel ,  als  Aloe  etc. , 
iii  neueren  Zeiten  setzte  man  zu  der  besänftigenden  Me- 
thode die  antiphlogistische,  aber  mit  Unrecht. 

C.  Der  dte  mögliche  Krankheitscliarakter  ist  der  ^es 
TorpoFS,  der  in  zu  geringer  Reaktion  des  egoistischen 
Frincips  gegen  die  schädliche  Potenz  besteht.  Hier  muns 
Alt  Indication  dahin  gehen,  die  Reaktion  zu  steigern, 
und  die  Lebeasthätigkeit  zu  erhöhen ^  welchen  Zweck  maa 
erreicht  durch  die:  ^        •  * 

Methodus  roborans, 
^  —  excitans,  die  eigentlich  nur  eine  Methode 
bilden ,  die  wir  als  Method.  exdtana  abhandeia. 
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{Tom  sa  ihrer  Anordounip  ^etteki  fol^pende  MMente  i 

a)  Jede«  Excitäni  od^  Itoboniit  wirkt  anf  da  ^y« 
•teiii  oder  Olrgao,  daher  Ist  et  ^leich^ltig ,  weichet  tm 
diesen  Mitteln  mali  wihlt»  dii»  Vitalitfit  su  nnterttnticp. 
So  wirkt  das  Amniöniutti  anf  das  Oefitsssysteniy  die  Cut* 
thariden  aiJdas  Harnsyst^m. 

h)  Da  bei  det  topisehett  Affektioii ,  mit  dem  Cho- 
nkter  des  Torpors  eine  nositive  Blutcongeslion  nieh  der 
alBsirten  Stelle  statt  findet ,  so  ist  erst  diese  absuleiten^ 
ehe  man  eteitiren  wilL  Daher  sind  mt  besiiMkend« 
Mittel  ansuwendeni  und  hei  starken  Gongestionen  Ader* 
lisse. 

e)  Dadnirch^  dasi  posttive  Congestlon  dnrch  An- 
fBllubg  der  Venen  eines  Organes  statt  findet,  ist  awA 
die  Bnreffbarkeit'  dnes  Organes  Termehrt.  Sie  weirde^ 
endlieh  Ihir  Bbxitkrara  erreichen ,  wornach  sie  sich  in  tnP* 
leeren  suchen^  wie  bei  topischer  Afiection  des  Marens» 
Auf  dieser  stsrken  Elregnng  des  topischen  Organes  scheint 
nnch  die  Wandelbaricelt  der  Symptome  in  beruhen.  Soll 
mm  ein  so  affisirtes  Organ  gestlikt  werden,  so  miisn 
man  erat  die  erhöhte  Empfindlichkeit. ableiten,  entweder 
plötzlich,  c.  B«  bei  Magenleiden  durch  Erbrechen,  odef 
alimählig  durch  Ableitung  der  Congestion  Tom  Magmi 
durch  Aloe. 

d)  Die  Mittel  dieser  Methode  bilden  eine  Reihe ,  so 
dass  die  erste  das  Minimum ,  die  letste  das  Maadmum  de^ 
Wirksamkeit  Ist  Dsher  auch  nach  den  Graden  der  yerw 
Bchiedenen  torpiden  Affektionen  Tmchiedene  mehr  oder 
weniger  stärkende  Mittel  ansuwenden  sind^ 

e)  Jedes  excitlrende  Mittel,  In  Berührung  gebracht 
mit  dem  kranken  Organismus  •  erreldit  in  einer  gewissen 
Zeit  den  höchsten  Grad  der  Wirksamkeit,  nimmt  aber  in 
der  anderen  Zeit  so  viel  an  Wirksamkeit  ab.  Soli  daher 
ein  Mittel  nvirken,  so  muss  man,  ehe  es  sein  Minimum  er* 
reicht,  eine  neue  Dosis  geben. 

Ton  den  escltirenden  Mitteln  Insbesondere-^ 

Exdtirend  anf  das  Gefässsystm  und  swar  durch 
frimSre  Wirkung  wirkt  TomSgllch  Ammonium  verbunden 
mit  Stick-  und  Wasserstoff,  bei  Torherrschendem  Was- 
serstoff (das  Gegenthell  findet  bei  den  Narcoticis  statt). 
Am  kriltigsten  wirkt  dss  reine  Ammonium  canstlcnm^ 
ihm  schUesst  sich  an  Ammon.  pyrooleosumi-  welches 
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•dien  kMamim  fit  So  mh  die  .  Verblaihiiif  en 
des  AmmaiiiQVB  mit  vcgetablliseher  Säure  wlrluwaier^  «!■ 
mit  UffnenlsSiire.  IMeBen  iehlleMen  sich  die  IceUeustoff- 
hsltigen  Büttel  necfa  an,  s«  B*  die  bitteren. 

JSxcitirend  «uf  dss  Cerebralsystem  wirlLea  versüglich 
Jene  Mittel ,  welcbe  Hjdregea  enthalten;  hidier  ffehörea 
animalische  Seerete/  s.  B.  Moschus,  Ambra»  das  Gift  der 
Sehlangen ,  das  Oleum  Dippelii ,  Weingeist  und  weingci- 
stlge  Büttel. 

Endlich  als  hdduite  Steigerung  nehmen  wir  die  athe» ' 
rischen  Oele  an  j  die  dest^  irirksamer  sind ,  je  schwerer 
sie  sind ,  so  die  Naphten.  Wenn  nun  diese  Mittel  <  xci- 
tirend  aufs  Gehirn  wirken,  so.  wirken  sie  secundär  auf  die 
Sinnesorgane,  doch  haben  diese  noch  eigenthümiiche  lieue 
z.  B.  das  Ange,  das  Licht« 

Excitiintia  des  Rückenmarks.  Vorzüglich  der  Arsenik 
und  seine  Präparate.  Dittser  schliesst  sich  an  jNu\  vomi- 
ca  ,  deren  wirksamer  Stoff  eigentlich  im  Extraktifstoff 
besteht« 

Excitantia  aufs  Ganglieasystem  sind  Vürziiglich  die 
Stinkharze;  z.  B.  Assa  foedita ,  Gurami  Galbaiiura,  Ammo- 
niacum,  Castoreum,  die  China  mit  ihren  Verwandten  und 
Surrogaten,  Rad.  caryophyllata ,  Anemone  puisatilia ,  die 
Torzüglidi  aufti  Ganglion  coellacum  wirkt,  Metalle ,  als 
Kupfer ,  Silber  ^  thierischer  Magnetismus ,  ein  neutrales 
Produkt  zweier  Indifferenzen,  wobei  die  eine  als  Hirn, 
die  andere  als  Herz  auftritt,  weil  hierzu  auf  der  einen 
Seite  das  GemUth,  auf  der  andern  der  Wille  erfordert 
werden. 

£xcitirend  aufs  chylopoetische  System  wirken  verschie* 
dene  Mittel,  und  zwar  wegen  der  verschiedenen  Fartheien 
Terschieden« 

a)  Auf  Mund  und  Schlund  wirken  Cochlear  ofßcin.^ 
Piper ,  als  Kaumittel  vielleicht  auch  Mercuriaila,  wofür  di^ 
Saliv,  spricht. 

b)  Aui  den  Ma^en  die  Emeticay  Ipecacuauha. 

c)  Auf  den  oberen  Darmkanal  eine  Keihe  von  Mittel^ 
welche  dieselbe  Wirkung  haben. 

ff)  Die  erste  Reihe  bilden  HarzstofUge,  sie  wirken 
stark,  als  Euphorbia y  .Collei^uiuthen |  Gummigutty 
Jalappa ,  Senna. 

ß)  Die  zweite  Reihe  bilden  die  Toxica ,  welche  biiiern 
Bxtraktivstoli' ,  Gerbestoif,  Gallussäure  entliaiteO) 
als  Centaurea 9  .Carduus.  Beuedictusi   (^uasia^  Gen* 
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tiui«,  Ghina,  Cortex  quereut,  laUdfl*  Die  Mfter- 
«toffltaltigea  Mittel  bilden  eine  eigene  Reihe;  be^ii- 
nett  mit  dem  £xtr.  Soponariae,  Rhei ,  Taraxaci,  über- 
fehend  sü  den  itirkeren  alt  Qnassial,  dann  folgen  die 
f  erbestofflulti^n ;  an  diese  schliesst  sich  die  höchste^ 
V  das  Eisen  an,  sowohl  in  Substanz,  tla  in  Verbindung. 
Das  Mittelglied  iwischen  der  AbHieilung  der  Mittel  die- 

«er  Reihe  möchte  Rhenm  bilden ,  da  es  die  Stoffe  enthilt^ 

welche  beide  Abtheilungen  charakterisiren. 

d)  Auf   den  unteren  Theil   des  Darmcanals  wirken 

AloS  und  Milkfolium ,  welche!  ein  der  Ako%  ihnlichee 

Han  XU  besitzen  scheint. 

Excitirend  auf  die  Leber  wirken  einige  FfluuenfftoflR^ 

ala  HeileboruSy  Gratiola,  auch  Calomel. 

Excitirend  auf  die  Milz  wirken  blos  Metalle^  all  Wie*- 

mnlh,  Limature  martis,  Magisterium  bismuthi. 

Excitirend  auf  die  iuaaere  Haut  wirken  swei  Klaaaen' 

Ton  Mittel: 

a)  Innere.  Quajac,  Campher,  Schwefel  und  adne 
Yerbindungen  mit  Eisen  und  Antimonialia. 

b)  Aeussere.  Canthariden ,  Senf,  Seidelbast  und 
tolche  f  die  auch  im  gefunden  Menidien  reliend  sind^ 
Wirme,  Kälte. 

Als  Ibicitantia  auf  die  Miiskelgebilde  wirken  die  eben 
genannten ,  nebat  Eiektricitat ,  Galyanismus ,  Magnetiamna^ 
lielleicht  wirken  sie  auch  stärkend  auf  einige  Sinnesorgane^ 
in  deren  Struktur  daa  Muakelgebilde  eingeht,  i«  B.  auf  die 
Qeachmacksorgane. 

Excitirend  auf  die  aeroien  Häute ,  wirken  aucli  dieadh 
'  bcn  Mittel.  '  - 

*  Excitirend  aufs  Knochensyatem  wirkt  Rubia  tinctomm, 
und  wahrscheinlich  die  färb-,  gerb-  und  extraktivstoff^ 
hakigen  Mittel,  welcher  ganzen  Reihe  «ich  daa  Eisen  an- 
aahliesst. 

Excitirend  auf  die  Schleimraembrane ,  und  zwar  auf 
alle  wirken  die  Balaamica,  ala  Bala«  peruT*  Oleum  C^eput 
und  zwar 

a)  auf  die  Sclüeimhaiit  des  Darmkanala  wirkt  Allel, 

was  auf  ihn  selbst  excitirend  wirkt. 

b)  Auf  die  Schleimhaut  der  Lniige  mehrere  Harze  ala 
Benzoe  ,  Myrrha  ,  Ammoniak  und  natürliche  Pflanzenstoffe. 

Excitirend  auf  die  Nieren  wirken,  Cantharidenhaltige 
Mittel ,    Canthariden ,    Meloe    Coccinella  septempunctata ; 

dieaem  verwandt  iat  der  Extraküvatoff  der  Fflanien  in 
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Sipftiie  Ifcienmiii,  Folia  nvae  ursi,  Sassaparil).  Ea 
•cheiiieii  ^eaa  Mittel  den  üebergan^  %\\  bilden  zu  den 
Aapargin  enthaltenden  MiUeln,  Asparagus  oflfic,  ao  wie 
nur  ^nJUa  maritima.  Ferner  wirken  auf  die  Nieren  die 
f  Kalien,  Natron  mit  adnen  Yerbiuduugen  ebenfalla ;  jedod^ 
mit  Torherrachender  Kbia.  . 
Szcitirend  auf  daa  Genitaliensystem,  und  zwar: 

a)  Aufa  Männliche  wirken  VaniJl  und  PJiosphor. 

b)  Aufa  WeiUiehe  aromatisciie  und  Stiakliarze,  Te* 
vehinthina,  Sahina  etc.  ^ 

Die  iweite  Art  der  fixen  oder  stetigea  Indicatiquen 
bildet  die  Indication  der  Form«  oder 

Indicatio  apecialia  morhi. 

Da  hier  immer  die  Indication  vom  kranken  Organe 
bedingt  ist,  dieses  aber  sehr  verachieden  aejh  kann,- ao 
ist  ea  anch  die  Indic.  special.  Sie  und  ihre  Expoaitioii 
fallen  zuaammen  mit  der  Abhandlung  der  .einzelnen  Krank-< 
heitsformen.  Bedürfen  diese  einer  apecieUen  Behandlung^ 
•o  heisst  diese:  Methodua  apecifica.  Die  apeci- 
eile  Indication  steht  immer  der  generellen  nach;  dieae 
iai  wichtiger.  Stehen  beide  in  Widerspruch  y  ao  müssen 
awar  beide  realisirt  werden,  jedoch  leidet  letztere  Ein-  ^ 
Bchräidcungen.  Sind  in  einem  Organismua  zugleich  2  oder 
mehrere  ^ankheitsformen,  ao  muaa  der  gefahrlichaten  19- 
erat  begegnet  werden»  ^ 

IL 

Die  zweite  Indication  ist  die  wandelbare ,  die  durch 
Terschiedeue  Stadien,  die  die  Kranklieit  durchläuft ^  pro- 
ducirt  wird.  Sie  zerfällt  in  3  IlaupUndicalionen  9  die  den 
verschiedenen  Stadien  entsprechen. 

^)  Ind.  causac  entspricht  dem  Stad.  incrementi» 

2)  Ind.  tiiscos  dem  Stiid.  crlseos. 

3)  Ind.  exituum  dem  Stad.  decrementi. 

1)  Indicatio  causalis.  Sie  ist  zweifach  :  a)  Ind. 
prophylaktica ;  der  Arzt  sucht  die  Einwirkung  der  Krank* 
heitsursache  zu  verhindern,  b)  Ind.  causaiis  in  sensu 
Btrictori.  lir  sucht  die  schon  einwirkende  ürvache  zu 
entfernen.  Die  Ind.  prophylactica  gehört  thells  iu's  Ge-  1 
biet  der  Diätetik  und  grösstentheils  in  die  Med.  forensis, 
und  betriilt  die  Verhinderung  der  ISeuiIie.  Sie  sucht 
«)*  die  Bildung  des  Conta^^iums  zu  hindern,  ß)  das  ent- 
atandene  ('ontagium  zu  zerstören  >  y)  den  Träger  deaici^ 

I«  Baad«  4 
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ben,  die  Luft  zum  Nlchttra^er  zu  midien,  x.  B.  bei  der 
Fett  durch  Einreibung  fetter  Oele ,  und  indirekt,  indem 
4em  Subjekt  ein  Contagium  mit^etheilt  wird,  das  sich  zu 
sndeni  feindselig  rerhält,  wie  die  Kuhpocken  bei  Biat* 
tern.  Da  die  Natur  und  Träger  des  Contagiums  so  Ter- 
ftchieden  sind  9  so  müssen  auch  die  Mittel  der  Prophylaxis 
Terschieden  seyn^  Gerade  so  verhält  es  sich  mit  der  Ind. 
caiis.  in  sens*  striet«;  tiaufig  ist  die  Krankheitaursache  seluiell 
vorübefgehendy  aur  'die  Wirkung  ist  gegenwärtig;  oft 
ist  sie  noch  lugegen,  der  Arzt  kann  sie  aber  nur  theil« 
Hfl^e  entfernen;  die  Krankheit  ist  aber  nodi  nu  heftig, 
so  dass  sie  zuerst  behandelt  werden  muss ;  überall ,  wo  die 
Ind.  caus.  mit  der  Indicat»  morb.  kollidirt,  geht  entere 
der  letzteren  nach.  Oder  sie  kann  nicht  entfernt  werden; 
hiet  ist  sie  subjectiv  vorhanden,  eigentlich  nicht  objectiv, 
weil  die  Indicat.  niclit .  realisirt  werden  Icann;  z.  B.  bei 
Steatom  im  Gehirn.  Dm  Contagien  als  äussere  Schidlich- 
keiten  durch  Einwirkung  auf  die  Schleimhäute^  lle  leyea 
Jdinstlieh  oder  natürlich,  in  den  Organismus  gehradil 
werden,  so  kann  man  dieses,  ursächiidie  Biomenfty  des  . 
Keim  derselben«  auf  2  Arten  entfernen : 

a)  Indem  man  diese  häutigen  Gebilde)  auf  di^  dne 
Contagium  wirkt,  zur  hiklisten  Aktion  steigert,  so'dftse 
eie  sich  in  Erzeugung  ihrer  Produkte  erschöpfen,  wo- 
durch das  Contagium  gleichsam  neutralisirt  wird.  Z.  B. 
durch  Erbrechen  erregen  bei  Einwirkung  des  ContagiüuHi 
auf  das  chylopoetische  System)  besonders  auf  den  Magen« 

b)  Oder  indem  nian  die  Schleimhaut  gani  Ternichtet; 
diese  Ind»  ist  meistens  unausführbar  ^  da  man  die  Ein- 
wirkungsstelle nidit  kennt ;  und  kennt  nian  sie  ^  so  darf  , 
man  sie  dicht  Temichten»  Da  die  Schleimhlutid,  auf  die 
das  Contagium  wirkt «  verschieden  sind,  entweder  innere 
oder  äussere,  so  müssen  auch  die  Mittel  versehieden  s^b» 
wodurch  man  die  Hautthätigkeit  steigern  will.  Die  TU- 

akeit  der  äussern  Haut  steigert  man  durch  Diaphorese. 
Bse  Ist  angezeigt  nach  Krampf  der  äusseren  Haut  9  nadi 
*Einwkknng'  des  Contagiums  bei  Frosiu  Die  innere  HantÜdl- 
tfgkeit  steigern  gerne  Brech-»  und  AhfBhrmittel ,  je  mübr 
dem  die  Einwirkungsstelie  mehr  oder  weniger  im  obereii  , 
oder  imteren  Theile  des  Darmkanals  Ist  Diese  Ind^  der 
KeimzerMörunil  beschränkt  sich  bloi  auf  die  Zdt  swlsdien 
der  Einbringung  dei  Conitagiums  unA  dem  Auabruebe  4ei 
Keimes. 
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Dfe  IiiAe.^  ciQiae  ist  daher  «nf  mtir  knrse  Zeit  be- 
•chiinkt,  die  nadh  den  Temhtedenen  Contagien  ver- 
■cUed^ii  ist^  de  eie  lingere  eder  k&nere  Zeit  zum 
Keimen  bnnehen*  Jedoeh  geht  auch  diese  Indication  in 
die  Ind.  morbl  etwas  über;  doch  kommen  wir  bei  Reali- 
tirmng  dieser  Methode  bei  Entwicklnng  der  Kraokheit  nicht 
B^r  mireeht. 

2)  Indicatio  eriaeos.  Auch  die  alten  Aerzte  ha* 
ben  hierftber  schöne  Ansichten*  Sie  stellen  die  Krank- 
hdt  als  Crudität  dar ,  diese  mnss  nach  ihrer  Ansicht  ge^ 
kocht  y  und  ans  dem  Organismus  geworfen  werden.  So 
wie'  nnn  die  Krisis  doppelt  ist ,  eine  aligemeine  und  eine 
Ertliche  y  so  ist  stich  Uire  Indioition  doppelt:  a)  Ind.  der 
aligemeinen ,  b)  Ind.  der  örtlichen  Krisis.  Die  allgemeine 
Krise  nimmt  Schweiss  und  Urin  in  Acht,  die  örtliche  die 
Produkte  der  übrigen.  Die  Ind.  der  allgemeinen  Krisis 
ist^  gleichzeitig  sowohl  positiv  (aktiv),  als  negativ  (pas- 
siv) ;  die  negative  Indication  löst  die  Natur  selbst ,  <  ohne 
sich  stören  zu  lassen ,  die  positive  ist  zu  unterstützen. 
Zur  Realisirung  der  Krisen  ist  nöthig,  dass  man  weiss, 
wenn  der  kritische  Moment  eintritt.  Dieses  erkennt  man 
entweder  aus  den  moliminibus  criseos  oder  aus  der  Zeit, 
seitdem  die  Krankheit  steht,  weil  viele  Krankheiten  einen 
bestimmten  Verlauf  haben.  Da  die  allgemeinen  Fieber- 
krisen immer  gleichzeitig  durch  Schweiss  und  Urin  er- 
folgen, so  miiss  auch  die  Indication  auf  beide  gehen,  und 
sowohl  Beförderung  als  Verminderung  im  Auge  haben« 

Allgemeine  F i e b erkrise u  durch  Schweiss 
und  Urin.  Erfolgt  der  Schweiss  in  gehöriger  Menge 
bei  weicher,  duftender  Haut,  ist  er  über  den  ganzen 
Körper  verbreitet,  und  mit  Erleichterung  deei  Kranken  ver- 
büudea ,  so  ist  er  kritisch. 

Bei  Schweiss  mit  dem  Charakter  des  Erethismus  ist 
bios  die  Stötung  seines  Eintrittes  und  seine  Unter- 
drückung zu  verhindern,  und  daher  a)  die  Temperatur 
des  Zimmers  zu  reguliren,  die  Wärrae  zu  erhöhen,  b)  den 
Schweiss  durch  warme  Getränke  zu  begünstigen ,  c)  di€ 
Kälte  abzuhalten,  daher  die  alten,  naj>suu  Kleider  wech- 
seln zu  lassen.  Hat  der  Schweiss  den  Charakter  des 
Torpors,  ist  er  zu  gering,  oder  kann  er  nicht  aus- 
brechen ,  so  muss  der  Arzt  das  Haut-  und  Nervensystem 
ansprechen ,  z.  B.  mit  Liquor  cornu  cervi  succ.  subcarb. 
amiiion. ,  Infus,  herb,  meliss.,  selbst  spirituöse  Gelränke, 
B.  alten  Wein ,   abgelegenes  Bier.   —  01t  muss  der 
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Krise  eine  Vorbereihmg  roraiitgdieii ,  wem  die  Httit 
vertehlosseiiy  rauh  und  spröde  isty  oder  brennend  lielgs^  >  | 
ohne  dui  Scliweiss  sich  aasbüdet  Die  besten  Mittel 
sind  liier  lanwsrme  Fömentationen  oder  Bäder.  Manch«» 
aial  ist  Selimuts  das  Hindernias»  wegegen  ebenfalls  die 
Kder  dienen«  Nacli  den  Bädern  lisst  man  den  Leib  mi^ 
Fltndl  abreiben,  der  mit  Aromatibua  durchräudiert  ist» 
Ist  Krampf  das  Hinderniss,  so  ist  Dower's  Pulver  indi» 
idrt.  m  der  Sehweiss  starlc,  iüliit  sich  der  Kranke 
•chwaehy  kun,  hat  er  den  Cliarakter  der  Sjnocha,  asi 
mnss  er  beschränkt »  und  auf  den  Charaltter  des  Erethis^ 
aum  Buruekgebracht  werden^  welche  Indication  der  Arai 
dadurch  erreicht,  daas  er  a)  die  Temperatur  des  Zimmers 
mindert;  b)  statt  der  vorigen  Blittei  die  entgegenge-  | 
.setxten  gibt,  als  kiihle  Getränke,  kaltes  Waaser,  Mine- 
ral* und  Schwefelsäure,  n.  B*  Infus. ^  Satriae,  Limonade^' 
Syrim« 

Qie  topischen  Krisen  erfolgen  a)  durch  BIu-^ 
tnngen.  Sine  Blutung  ist.  kritisch »  wenn  das  Biut  in  ge«^ 
hdriger  Menge  ansiliesst,   hochroth,    arteriell  aussidlil» 
aussen  gerinnt,   und  der  Kranke  sich  erleichtert  fBlüt. 
Haben  sie  «)  den  Cliarakter  des  Erethismus ,  so  ist  der 
Arst  blos  Zuschauer;   haben  sie  ß)  den  Charakter  den  ^ 
Torpors,    fliesst  das  Blut  in  nu  geringer  Menge,  das« 
die  Blutung  nicht  kritisch  s^n  kann,  so  moss  sie  unter* 
etutst  werden.    Ist  daher  die  Blutung  aus  der  Nase,  so 
läast  man  den  Kranken  mit  einem  festen  Körper  in  di^ 
Nase  sturen  9   warmes  Waaser  anftchnnppen;  ist  sie  aus 
dem  Darmkanale  oder  den  Genitalien,   so  wendet  man 
Dämpfe  an^  Uebersdilage,  Blutegel,  Klystiere;  um  au^ 
den  Darmkanal  zu  wirken,   Inius.  Sabinae,  Terebinth^y 
um  aitf  das  Geschiechtssystem  au  wirken»    r)  Hat  die 
Blutung  den  Charakter  der  Synocha,  ist  sie  heftig,  so 
musa  man  sie  su  beschränken  suchen,  der  Kranke  musa 
niedere  Temperatur,  Ruhe  beobachten,  bei  Blutung  der 
Nase  aufrechte  Stellung,   bei  Blutungen  aus  dem  Jllaat*   -  ! 
*darnie  und  den  GenitaUeu  horizontale  L^age.  —  Helfen  j 
alle  dieae  Mittel  nicht,  so  schreitet  man  xur  Kälte,  mir 
mechanischen  Kälte;   a|U$h  findet  Antiphlogose ,  deriva* 
tives  Verfahren  statt  durch  Yenäsection,  und  zwar  bei 
Blutungen  oberhalb  des  Diaphru^maa  ist  oberhalb  deasel- 
ben  Blut  zu  entziehen,    b)  Krisen  durch  Durchlalle. 
Daas  ein  Durchfall  kritisch  sey,  dazu  sind  3  Fälle  mög* 
lieh.   Er  gehört  aber  nur  einigen  Kranlüieitsfiunüien'  an* 


Digitized  by -Google 


53 


Et  hat  den  Charakter  de«  Erethismus,  Hier  erfolgt  eine 
kleine  Men^e  mit  Erleichterung  des  Kranken,  es  fritk 
liier  Methodus  evspectans  ein,  und  man  verhüte  alies, 
was  die  Krise  stören  kann,  Verkaltiing,  wie  auch  pro- 
fuse Schweisse.  Da  bei'm  DurcJifalle  immer  scharfe 
Stoffe  ans^(  leert  werden,  und  diese  leicht  Enteritis  er- 
regen können,  so  gibt  man  iiraliiillende  Mittel,  schlei- 
mige Getränke.  Bei  heftigem  Tenesmus  gibt  man  schlei- 
mige Klystiere.  Hat  der  Durchfall  den  Charakter  des 
Torpors,  bei  Zittern  der  Unterlippe,  intermittirendem 
Pulse,  erfolgt  dennoch  kein  DurcJiiall,  oder  ist  er  zu 
gering,  so  muss  die  Ausleerung  qualitativ  imd  quantitativ 
vermehrt  werden.  Die  Eintheilung  der  Krise  ist  aber 
verschieden.  «)  Bei'm  erethischen  Charakter  wird  »ie 
durch  Mittelsalze,  Kali  suJph.  Tamarinde,  gelvoclite* 
Obst,  durtiJi  Klystiere,  sogar  mit  grossen  Gaben  von  IMit- 
telsalzen  eingeleitet,  ß)  Bvi  m  torpiden  Charakter  werden 
heftige  Mittel  gereicht ,  Rheum  zu  4  —  8  Gr. ,  auch 
selbst  Jalappa.  >)  Hat  die  Ausleerung  den  Charakter  der 
Synocha,  ist  sie  zu  heftig,  der  Kranke  matt  und  abge- 
schlagen, muss  der  Durchüdl  gehemmt  werden  oder  ger 
mindert,  so  darf  er  nicht  auf  einmal  gestillt  werden,  dm 
schnelles  Unterdrücken  heftige  Reize  ,  ja  gar  EntzüaduO||^ 
oder  MetaSchematismus  hervorbringen  kann.  Man'  T^ic^t 
daher  anfangs  schleimige  Getränke:  z.  B.  Emuls.  fumin* 
amb»,  £läos.  sacch.  mit  Opium  (Wein  und  geistige  Ge- 
tränke vermeide  man) ,  dagegen  sind  Klystiere  von  Amy- 
Inm  nnd*  Opium  indicirt.  c)  Krisen  dnrch  Erbrechen* 
Auch  hier  gibt  es  3  Fälle :  »)  Bd'm  Charakter  dei  Ere- 
thiamut  nberlSsat  man  es  der  Natur,  ß)  Befm  Charakter 
des  Torpors  zeigt  sich  Aufttossen,  Zittern  der  irnterlippe^ 
bitterer  Geschmack  ohne  Erbrechen;  hier  ist  das  Er* 
brechen  zu  unterstützen  mit  lauwarmem  Wasser  durdi 
fimeticBy  diese  aber  wieder  mit  Küdbicht  auf  den  Zu-; 
stand  des  Kranken ,  ob  man  ein  Emetic.  reichen  darf; 
das  zugleich  auch  Ausbruch  nadi  unten  macht ,  oder  blo- 
ses  Erbrechen,  Letzteres  erreicht  man  durch  Ipecacu- 
«nha,  ohne  Verbindung  ndt  Mittelsaisen,  etwa  in  Infus. 
SU  5  ß  auf  Unzen  VI  calat.  oder  in  Pulyer  von  9  g  —  i. 
Man  kann  auch  Ideine  Gaben  mit  Sulph.  auratum  Antimon, 
reichen.  Das  Erbrechen  erregt  zugleich  Diaphorese. 
Braucht  man  den  Dnrdifall  mcht  zu  berücksichtigon,  so 
gibt  man  TarU  emeticy  den  Zinkvitriol  zu  V  — •  VI  Gr. 
^  y)  Hat  das  Erbrechen  den  Charakter  der  Synocha» 
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Ut  ei  übermagsi^ ,  hat  erhöhte  Reizbarkeit  statt ,  iat  6i 
a^mptomatisch  geworden,  und  daher  nicht  mehr  kritisch^ 
ao  muaa  man  daaaelbe  mindern.  Dieses  geschieht  mii 
Mucikgin.  mit  kleinen  Chben  Ton  Narcoticis,  Schwefel- 
säure, Potio  Rireri,  BrausepiÜTer,  führender  Wein^ 
Champagniery  Hyoscyamuaumschl. ,  femer  idrki  man 
durch  Antagonismus  mittelst  Sinapismen  auf  die  Magen* 
fegend. 

8)  Indicatio  exituum.  Sie  ist  verschieden  nach 
den  Ausgängen,  die  eine  Krankheit  nehmen  kann,  näm- 
lich :  a)  in  ToJlkommene  Genesung,  b)  in  unvollkommene, 
1)  Eiterung,  2)  Wasserbildimg,  3)  Brguss  plast.  Lymphe, 
c)  In  eine  andere  Krankheit.  Die  Indication  ist  ebenfalls 
verschieden  nach  dem  verschiedenen  Charakter  der  Krank- 
heit, anders  bei  Torpor.  Sie  richtet  sich  nicht  nur  nach 
der  Zmt  des  Verlaufes ,  sondern  auch  nach  dem  Krank- 
heitscharakter.  Das  Stadium  reconvalesccntiae  ,  oder  der 
Ausgang  in  vollkommene  Krisis  hegründet  eine  doppelte 
^Indication:  «)  Eine  negative;  diese  verlangt,  dass  der 
Arzt  alles  entferne,  was  die  Krankheit  veranlassen,  oder 
wieder  zurückführen  kann,  ß)  Eine  positive,  wo  der  Arzt 
das  durch  den  Kampf  ^e^en  die  schädüclie  Potenz  aufge- 
regte Leben  des  ganzen  Organismus,  oder  einzelne  Or- 
gane zur  Integrität  zurückzuführen  liat.  Dieses  Zurückfüh- 
ren spricht  sieh  durch  Massezunahme  aus,  die  in  gera- 
flem  Verhäitiibse  der  Lebenskraft  steht  Diese  Indication 
erfüllt  die 

•   

Methodus  restaurans.  Diese  Methode  spricht 
theiia  ausserordentliche,  theils  die  gewöhnlichem  Medica-' 
mente  an ,  und*  umfasst  theiia  Arinei ,  theils  diätetische 
Mittel;  besonders  sind  zu  empfehlen  kohlenstoffi^e, 
spirituöfe,  gerbstoffige,  bittere  und  extraktiv  stoffiga 
Mittel.  Das  vorsüglichste  ist  Eisen;  wenn  die  Reizbar- 
keit noch  gross  ist,  die  Assimilationsluraft  noch  stark 
darniedcrliegt ,  so  gibt  man  aromatische,  bittere  Mittel, 
als  Calmus  aromaticus,  Coiomb.  Von  den  aromatischen 
Mitteln  gelit  man  zu  China ,  zu  den  mehr  rein  bittern, 
zur  Gentiana,  Quassla ,  Absinth.,  endlich  gibt  man  das  ' 
Ei^en  sowohl  innerlich  als  äusserllch ;  anfangs  mit  IVaph- 
ten,  die  Tinkt.  nerv,  oder  mit  Säuren,  welche  aber 
leicht  Durchfalle  machen,  Tinct.  Martis  pomata  et  cydo- 
niata.  Dann  kommt  man  zu  den  o\yd.  Eisen ,  Aethiops 
mart« ,  und  geht  aur  Anwendung  des  reinen  Kiaena  iUier* 
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Zn  Bädern  wlUt  man  glaheiides  Bisen,  Aqua  mfnertl^ 
oder  lÖ8t  Eisensaize  in  Wasser  auf,  als  GlobuH  aiartlale«^, 
oder  JSssigeisen  V  — .  VI  Uns,  mxS  ein  Bad ,  besser  sind 
die  eisenhaltigen  Mineralbüder.  —  Die  Nahrungsmittel 
^  müssen  Tom  chylop.  Systeme  vertragen  werden ,  und  viel 
Nahrungsstoff  enthalten 9  wie  Gallerte  9  Amylam,  t  Reis. 
Geht  die  Krankheit  in  unvollkommene  Genesung  übar^  so 
sind  die  Indjeata  Terschieden.  nach  den  versehiedenen  Anw- 
gängen ,  und  z^^r  : 

m)  Die  Indikation,  die  Bjldung  der  Eiter  sesernirendeB  ^ 
Membran  zu  befördern, 

$)  bei  Ausgang  in  Eiterung  der  Eiter  als  Seioreiions* 
produkt  auszuleeren. 

7)  Die  Indikation ,  wenn  der  Eiter  ausgeleert  ist ,  die 
Eiter  sczernlrende  Membran  sn  sernichten;  oder  doch 
die  Sekretionsthätigkeit  zu  heben. 

^)  Die  Indication  der  Theilnahme  des  Oesanuntorganlc- 
nus  zu  berücksichtigen. 

Ad  cc)  Hat  die  Eiterbildung  den  Charakter  des  Ere^ 
thismus  9  so  hat  man  blos  zu  entfernen ,  was  die  Eiterbil- 
dung stören  kann  ,  man  hat  höchstens  die  Natur  zu  unter- 
stützen durch  Nässe  und  Wärme,  durch  Catapiasmata; 
hat  sie  aber  den  Charakter  der  Synocha,  so  mnss  die  er- 
höhte Thätigkeit  herabgestimmt  werden;  da  v.un  die  ex- 
cessive  Thätigkeit  das  Nerven-  oder'  Gefasssystem  betrilft, 
so  müssen  angenomnieu  werden  Sedativa  ,  Antiphlo^iftica. 
Ist  die  Nerventhätigkeit  erhöht,  die  Rothe  oder  Gesrliwulgf, 
gering  ,  der  Schmerz  aber  sehr  heftig,  so  \^ erden  Cata- 
plasnKita  mit  Ciruta,  Hyos  BeJladonna ,  auch  Opium  und 
Tinct.  Opii  gege[)en.  Ist  das  Gefässleben  erhöht,  so 
macht  man  auch  Catapiasmata,  ^\ht  Mjttelsalze ,  Cremor 
tartari.  Hat  die  Kiterbildun^  den  Charakter  des  Torpors, 
80  wendet  man  die  excitirende  Methode  an.  Ist  die  Ge- 
sch.vuist  mehr  kalt  als  warm,  fo  spricht  man  das  Gefass- 
und NerTenlebcn  an  durch  Gummi  ammoniac,  Emplastr. 
diachylon  simplex  et  compos.,  warme  UeberschlSge  Ton 
Zwiebeln ,  Knoblauch ,  Senf,  Abkochung  von  Spirituosis. 

Ad  ß)  Die  Entleerung  überlässt  man  der  Natur  oder 
Kunst.  Ersteres  hei  Kitemni^:  innerer  Organe ,  besonder» 
in  deren  Substanz;  bei  Paternni»^  kritischer  Natur,  wo 
die  Kiterhöh le  noch  eine  krankhalte  Farthie  umgibt  ^  z.  B. 
Gesell  wiilnlhürte. 

Ad  7)  Die  Indikation  die  Eiter  sezernirenden  Häute 
SU  vernichten  9  ist  schwer  su  realitsiieni  denn  meist  kann 
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man  nicht  cu  denselben  gelangen.  In  andern  Fallen  hat 
sich  die  IVatnr  die  £itcriing  zum  Behiife  der  Krisis  ge- 
gcliafft,  lind  die  Natur  kann  selbige  auch  "beibehalten,  um 
andere  Produkte  (die  Geschwüre)  abzuleiten.  Hier  darf 
.man  sie  nicht  vernicliten  ,  sondern  die  Eiterung  Vernich* 
tet  sie  entweder  durch  Cranulat.  oder  (hirt  h  Obliteration. 

Ad  ^)  Das  bei  der  Eiterung  vorkommende  F  ieber  ist 
das  Pr()(fiikt  zweier  l^\Hktoren  ,  einmal  ist  es  der  Ausdruck 
der  >.itur  ,  den  Kiter  als  frt  rnden  Kln  per  aus  dem  Orga- 
nismus zu  entienien  ,  das  anderemal  ist  es  das  Bemühen, 
die  (yonsumtion  der*  organischen  IMateric  zu  verln'ndern. 
Ursprünglich  ist  beinaJie  jedes. Suppuraltieber  ein  eretlii- 
Bchcs,  weil  a])er  die  Ursache  der  Eiterung  fortdauert ,  so 
eteiprert  es  sich  entweder  zum  Charakter  der  Synocha,  oder 
es  sinkt  zum  Torpor  herab.  Merkwürdig  ist,  dass  ,  wenn 
die  Feh.  plitliisira  zum  torpiden  Charakter  übergeht,  diese 
noch  eine  Zeitlang  den  Charakter  des  Erethismus  hat. 
Eben  so  interessant  ist  es ,  dass  bei  Febr.  phthis.  mit  tor- 
pidem Charakter  die  Krisis  den  Charakter  der  Synocha 
hat;  der  Eiter  periodisch,  profnss  ist,  aber  dieses  sind 
Folgen  des  aligemeinen  Torpor s ,  der  Lähmung  des  Haupt* 
Organa.  Die  Febr.  pliUiis.  stellt  3  Indikationen  auf. 
aoc)  Indicatio  causalis  (genetische),  d.  h.  sie  verlangt 
einerseits  den  Iii  (er  zu  entiernen,  andererseits  die  Con- 
aumption  zu  liiiult  rn.  ßß)  Indicatio  Vitalis.  Hat  das  Fie- 
ber den  Charakter  des  Erethismus  ,  so  hat  der  Arzt  es  zu 
unterstützen;  hat  es  aber  den  Charakter  der  Syn(>cha,^  so 
ist  es  die  Indicatio  sedativ,  oder  autiphlogistica. 

b)  Indikation  der  Wasserbildu  ug.  Sie 
hat  folgende     iMonuatc  zu  beobachten: 

«)  Die  gebammelte  Masse  aus  dem  Organismus  xu 
schaffen. 

ß)  Eine  nene  Sammlung  zu  verhindern. 

y)  Die  Reaktion  des  Orgaiiismus  zu  beobachten. 

Ad  a)  Die  Entfernung  des  Wassers  geschieht  auf 
zweierlei  Art:  «»)  Mau  braucht  daau  die  natürliche  W<5gc, 
wodurch  Secretionsprodukte  entleert  werden;  ß0)  man 
balmt  sich  künstliche  Wege  durch  Paraceutesis. 

Ad  ««)  Die  natürlichen  Wege  sind  «a«)  der  Darm- 
kanai;  ßßß)  das  uropoet.  System,  yyy)  die  Haut.  *  Für 
die  Walil  des  einen  oder  andern  Weges  gibt  es  2  Kriterien. 
I.  Genius   morbi  epidemicns« 

Was  mehrere  Krankheiten  hinsichtlich  dieser  Krisea 
femeittschaftllch  haben  >  z*  B»  gastrische» 


üiyiiizeQ  by  GoOglc 


61 

0.  Bisweilen  §lht  die  Natur  Winke  dnrcli  . 

noiimf na  eritlea.  ' 

Ad  «mm)  Ausleerung  durch  den  DarmkanaK 
Soli  dieses  geschehen,  so  mnss  die  Vitalität  gesteigert 
werden.  Um  die  unteren  Theile  des  Darmkanala  sur 
Ausleerung  zu  liringen ,  giht  es  zwei  Reihen  von  Bfitteln, 
antiphlogistlBche  und  drastische.  Die  Wahl  der  Mittel 
ist  nicht  gleichgültig ,  sie  hängt  ah  Ton  der  E^akÜbn  de« 
Gesammtorganismns.  Beim  synochalen  Charakter  wählt 
pian  antijphlogiatischey  beim  torpiden  drastische  Mittel*  Zn 
4en  antiphlogistisehen  gehören  die  weinsteinsauren  Sals^ 
und  die  Trippelverbiudungen ,  die  gew^nlieh  auf  das  €e*> 
rebralsystem  wirken.  Cremor,  tartari  pulr«  3^  —  Uns*  L 
alle  1  —  2  Stunden.  Tamarinde  eum  tart  boraxat. ,  na« 
trenatua  allein,  oder  mit  Crem,  iartar.,  Maenesb  eaibon* 
Zu  den  Drastleis  gehSren  Rheum^  Chratiola  m  puiv*  ode^ 
In  Substana  au  oder  als  Infüs.  nuk  Wein»  HelieberliS 
in  Pilienform. 

R.  Extr.  Hellehor. 
—  Myrrh.  aa.  3I 

Pulv.  herb.  card.  Benedict.  3U  ^ 
BL  f.  1.  a;  pUull*  pond  Gr«  iL  etc. 

Ferner  Jalappa  in  Subztauz  zu  5ß  Sennfi,  oder 
auch  Jalapp.  zu  III  —  IV  Grau  ,  gewöhnlich  mit  Caiomel 
oder  Sap.  med, ,  Gummigiitt. ,  selten  in  Substana  su  Gr, 
g  —  I —  n.  Besser  in  Emulsion  mit  Coloquinth.  — .  Auch 
der  obere  Theil  des  Darmkanals  kann  zur  Ausleerung  be- 
stimmt werden,  besonders  wenn  der  Krankheitsgeniaa 
Bchou  darauf  hindeutet  durch  Anfstossen  und  Erbreehen^ 
worauf  sich  der  Krauke  leiclkter  fühlt.  Die  Indikation 
wird  reaiisirt  durch  Brechmittel.  Ipecacuanha  allein  oder 
mit  Antiraonialien ,  selbst  die  Squilla  in  grossen  Gaben^ 
die  besonders  die  llarnabsonderung  befördert. . 

Ad  ßßß)  Ausleerung  durch  das  uropoe- 
1 5 sehe  System.  Auch  hier  gibt  es  zwei  Reihen  Ton 
Mitteln,  antiphlogistische  und  excitirende,  deren  Wahl 
eben  so  ist,  wie  bei  den  vorigen  ;  beim  synochalen  Cha- 
rakter nämlich  wählt  man  die  anthiplilogistiscben,  beim  Tor- 
por  die  excitirenden.  Zu  den  autiplilogistischen  gehören 
die  Mittelsalze,  Grem.  lart. ,  Tart.  natroiiat.  boraxat.  je- 
doch mehr  die  Kalien  mit  flüchtigen  Säuren.  Kali  suhcarb. 
Digital,  purp.  9  besonders  bei  mehr  absolut  synochaler  Fomt^ 
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in  PiiIt.  oder  Infus,  zu  ;i?  —  I  auf  Uns.  VU  Col. .  Die 
Nicotiana  § eMröhnUch  in  Decocl  voa  Fowier. 

S.  Nicotiaa.  311 
.  aq.  ferrid.  pinl  II 

Dimere  per«  hw. 
^  Colat  refirigp.  adde:  Spirit  ?tii  recft.  Usf.  IL 
lä.  d.  S.  Stündl.  20  Ott 

Die  Excit.  müssen  immer  dem  Grade  der  Reizbarkeit 
anpaasen.  Sie  herinnen  mit  Squiila  ala  die  geringsten. 
Man  gibt  sie  selten  in  Substanz  zu  Gr.  I  —  II ,  lieber 
Extr.  Squillae  zu  Gr.  ß  —  III.  Um  die  Wirkung  auf  die 
Schleimhaut  der  Brust  und  des  Darmcanals  zu  verhindern, 
setzt  man  ein  aromaticnm,  z.  B.  Cort.  cynam.  zu,  Colchi- 
cum y  juilip. ,  welches  man  unter  einem  Getränke  mischen 
kann,  Rad.  ononidis,  Terehinth.  gewohnlich  in  Bmnla, 
Gr.  VIII  —  3ß  f.  Unz.  VIII ,  Balsam.  Copaiv.  in  Emulsion  ' 
51  —  II  auf  Jß  Zucker,  Csntharld.  als  kräftiges  Diur.  in 
Substanz  ,  meist  als  Emulsion  zu  VI  —  VIII  Gr.  ^  alle  diese 
Mittel  wirken  mich  äusserlich  angewendet. 

Ad  yyy)  Aualeerung  durch  die  Haut.  Ein- 
theilung  und  Wahl  ist  dasselbe,  wie  bei  der  vorigen  In- 
dikation. Zu  den  antiphlogistischen  Mitteln  gehören  daa 
Ammonium  mit  seinen  basischen  Salzen,  Ammon.  acet* 
muriat. ,  und  einige  Antimoniiia ,  als  Sulph.  antim.  aurat., 
Kerm.  minerai.^  Tart  emet.  Zu  den  Excitirenden ,  das 
reine  Antim.  Cum.  amoniac*  9  Champher  in  Pulv.  zu  Cr*  1 — III 
allein,  oder  mit  Sulph.  anrät.,  oder  in  Emulsionen  aus 
Kräutern,  Infns.  menth*  piperit.  Hieher  gehören  auch 
die  Bäder,  sowohl  nasse  als  trockne,  Einreibungen  von 
fetten  Gelen.  Man  glaubte  nämlicliy  der  Kranke  nehme 
▼ieie  Feuchtigkeiten  aus  der  Atmosphäre  auf,  die  Was- 
sersucht ist  ein  Produkt  galvanischer  Spannung.  Die 
Verhütung  neuer  WaaseranMounlung  geschieht  auf  dop« 
'  pelte  Weiset 

Einmal,   dass  man  entweder  die  Sekrctionsthatigkeit 
der  Wassersezernirenden  Häute  ganz  vernichtet ,  oder : 

ZweHena,     daaa  man  die  Sdcretionsthati^eit  be«  . 
•dlrinlct  Ersterea  ist  sehr  selten ,   ondl  nur  bei  aerSsen 
Hauten  genngerer  Dignjtät,'  s.  B.  bei  Operation  der  Hj-- 
drocele  möglich*^  Die  iwelte  Indikation  nllt  in  der  Re-. 
gel  mit  der  Indic.   causae  suaammen,   daher  der  Werth 

ileaer  Indicatton  ao  veradiieden  iat  •  ala  die  Uraache  ^  die 

-       '  •  ■ 
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die  Reaktion  des  Organe  gofen  dai  Wtaaer  hat  Nte  hat 
die  Reaktion  entweder  den  Charakter  des  Erethismus ,  waa 
nher  selten  ist,  hier  darf  man  ja  die  Natur  nicht  stören; 
nder  der  Synocha^  was  häufig  der  Fall  ist,  wo,  je  nach- 
dem das  Gefäss-  oder  Nervenayatem  thätfg  isty  «ntlphlo* 
giatische  oder  sedative  Anwendung  sich  findet. 

Die  Symptome  des  ^nochalen  Charakters  lind  vo^ 
den  allgemeinen  der  Synoeha  nicht  veraehieden;  —  im 
ersten  Falle  w^den  Venaaeetionen  gemacht,  (topisch^ 
Blute nfleerungen)  und  Nitrum  angewendet.  Ist  das  Fie« 
ber  milder ,  so  gibt  man  Dinretica  mit  Antiphlog.  und  Car 
lomely  Digital.  Im  zweiten  Falle  gibt  inan  Opium  und 
■ndere  Narc.  mit  Diaph.  und  Dinr.  9  als  Ipecac. ,  Pulr. 
Dow. 9  Squilla,  Digitalis;  besonders  >virken  die  besänfti- 
genden Mittel;  oder  sie  hat  den  Charakter  des  Torpors. 
Hier  müssen  Excitant. ,  Tonica  angewendet  werden.  Extr. 
aap. ,  Trifol.  fibrin ,  Cent,  minor. ,  Card,  bened. ;  dann 
die  mehr  bittern  Mittel,  als  Gentiana,  Quassia,  Cicho- 
retim,  und  gerbestoffhaltige  Mittel,  zu  letztern  kommt 
Eisen.  Liegt  die  Kraft  der  Assimilation  darnieder,  so 
gibt  man  Oelzucker,  Naphten.  Da  die  Hydropischcn  yiel 
trinken ,  so  ist  die  Wah!  der  Getränke  zu  berücksichtigen, 
es  darf  den  Manzen  nicht  beschweren.  Auch  ist  Wasser 
mit  Mitteln  ,  die  anf  das  uropoetische  System  wirken, 
besser;  z.  B.  decoct.  rad.  Ononidis ,  Oxymel.  squilJlt. , 
crem  tartar. ,  um  zugleich  auf  Harn  und  Darmkanal  zu 
wirken;  Inftis.  menth.  piperit. ,  Sambue. ,  Melis. ,  um  auf 
die  Haut  zu  wirken.  —  Bei  synochaiem  Charakter  ^ibt 
man  kühlende  Mittel,  saure  Getränke,  Wasser  mit  Oxy- 
mel. sqiiillit.  Ist  ea  schon  der  Charakter  des  Xorporsy  ao 
gibt  man  Wein. 

c^  Indication  der  Ergiessiin^  plastischer  Lymphe.  Sie 
hat  2  Momente:  »)  die  Entfernui)^  des  Krankheitspro- 
dukts ,  0)  die  Berückgichtigung  der  Heaction  des  Orga- 
nismus. Die  erste  luiRj^t  davon  ab,  ob  sich  die  Lymphe 
ausserhalb  des  Organismus  ergossen  hat ,  wo  sich  meist 
anomale  Adhäsionen  gebildet  haben  9  oder  ob  sie  sich  in- 
nerhalb gebildet  hat.  Zum  ersten  Falle,  wenn  sich  ano- 
male Adhäsionen  gebildet  haben,  besonders  wenn  sie  von 
bedeutender  Grösse  sind,  kann  die  Kunst  nichts,  denn 
die  ergossene  plastische  Lymphe  bekommt  Blutgefässe, 
die  sich  mit  den  übrigen  des  Theiles  verbinden.  Das  Ge^ 
bilde  wird  legitim ,  der  Orfi:flnismns  reagirt  nicht  mehr, 
dagegen  kann  höchstena  die  Chirurgie  heilen.   Zum  zwei- 
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ten  Wifle«'  wenn  sidi  Verhlvttin^en  gebildet  haben ,  fit 
et  möglieh  sa  hdfen^  da  ilch  hier  piMtisehe  Lymphe 
in«  Zdlfewebe  er^oseen  hat,  wodurch  die '  Funktion  des 
Or^ns  ^eatSrt  wird,  an  rea^rt  der  Or^anismua.  Dieae 
Reaction  ist  entweder  topiaeh  oder  allgemein. '  Ist  hier 
der  Charakter  des  Erethismus,  was  aelten  ist,  so  ist  aiiee 
8cKidIiche  absnhaiten;  hat.  sie  aber  den  Charakter  der 
Synodia ,  so  fiUit  die  eiceHive  Thitigkdt  meist  auf  din 
Nieren ,  wo  dann  die  sedative  Methode  eintritt*  Hat  sie 
den  Charalder  des  Torpors,  so  werden  die  excitirendea 
Mittdl  angewendet  und  heissen  Resolrentia : 

Methodiis  r  e  s  0  I  V  e  n  8.  Hier  stehen  am  ersten  Orte 
die  Mercurialia ,  Aiitimonial.,  sie  wirken  blos  dadurch,  dass 
Rie  die  Funktion  der  Haut  erhöhen ,  somit  aurli  da«  Ge- 
fasssystein  in  Thätigkeit  setzen;  —  Aaliin.  crud.,  Kerm. 
mineraL  9  Sulph.  aurat.  stih. ,  Calomei,  Einreibung  von 
antimoulialtigen  Mittein,  Liniment,  volat. ,  GuiDmi  galbaii.^ 
Assa  foelid.  Vorzügh'ch  sind  aber  innere  Auüösun^smit- 
tel  als  Extract.  sapon.  kräftiger  wirkend;  äussere  IMiUcl 
sind  die  TJuguent. ,  iDouchbäder.  Ausserdem  wirkt  Au- 
thenrietli  durch  die  Hungerkur,  mid  die  Zuriickrufung 
der  Kranldieiten ;  die  den  Ausgang  in  den  Erguss  plasti- 
scher Lymphe  genommen  haben.  Wirlow  wandte  zuerst 
die  lluiinrerkur  an;  er  gab  blos  schmale  Kost,  und  in 
Peutschiand  \t'r[)an»I  Rust  damit  die  Quecksilberkuren. 
Der  zweite  Weg  ist  siciierery  aber  nicht  immer  die  iü:auk« 
heit  zurückzurufen. 

d)  Ind.  der  Lihmung.  Sie  ist  rerscihieden  nach  den 
Formen  der  Lähmung ;  betrifft  entweder  daa  Nerven- 
oder Gefässsystem.  Betrifft  sie  letzteres ,  so  heisst  sie 
Brand,  Gangrän;  betrifft  sie  ersteres,  so  heisst  sie  Läh- 
mung im  engeren  Sinne.  Ist  der  Nerve  wahrhaft  dyna- 
misch gelähmt,  verliert  er  seine  eigenthümliche  Struktur, 
ist  er  einmal  todt,  so  ist  keine  Heilung  möglich.  Betrifft 
die  Lähmung  Nerven  von  Organen ,  die  von  Dignität  sind, 
so  erfolgt  augenblicklich  der  Tod ;  nur  bei  minder  herii- 
gen  Lähmungen  gibt  es  eine  Ind.,  welche  verlangt,  das 
Leben  des  Oefasses  zu  erhalten.  Dieses  gescliieht  durch 
jloiwendung  von  Wärme,  von  aramoniumhaltippn  Mitteln. 
—  Gefässlähmung.  Bei  dieser  zerfallt  die  liuÜcat.  in  3 
Momente.  «)  das  Weiterschreiteu  des  Uraiuies  zu  verliii- 
ten.  ß)  Die  Abstossung  des  kranken  llieiis  aus  dem  Or- 
ganiamua  au  befördern,    y)  Den  Charakter  der  Strul^tur 
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defl  Organismun  zu  berückf^ichti^en.     Ad  «)   die  Unier«- 
drückung  des  Weiterschreite ii8   des  Gangrän   wird  reali-* 
«irt  durch  Unterdrückung  der  Gahrung  in  den  gangrano-» 
een  Gehiiden.    Die  Mittel  dagcjc^en  sind  antiphiogisti8ciie. , 
Die  Ktihe  dieser  Mittel  ist  gross,   die  Macht  derselben 
'  hängt  ab  von  der  Art  des  Brandes  ,    ob  er  trocken  oder 
feucht  ist.     Geht  die  Zersetzung  des  erstorbenen  Theilct 
vor  sich.)  und  findet  W asscrbiidiing  statt,  so  wendet  man 
Mittel  an,  welche  die  Kohlenbüdnng,    im  entgegengesetz- 
ten Falle,    welche  die  Wasserbildung  befördern.  Dieser 
Gegensatz    entspricht    dem    Gegensatze    zwischen  Kalien 
lind  Säuren,    daher  bei  feuchtem  Brande  Kalien,  hei'm 
trocknen   Säuren  anzuwenden   sind.     Bei'm    feuchten  ist 
das  glühende  Eisen  anzuwenden;    unter  die  Kalien  geliö- 
ren  Baryt,  Kalk,   Magnesia,  Kali,  Natron  und  alle  koh- 
lenstoffigen Mittel:    als  Kohle,    China,    Myrrhe,  Oliba- 
num,  Mastix.     liei'm  trocknen  Brande  (Sphacelus)  werden 
Mittel  angewendet  ,    die  ein  Uebergewiclit  von  Wasserstoff 
haben,  d.  h.  Säuren,  aber  melir  flüchtige  Oxygenate,  die 
gewölinliche   Salzsäure.      Die    Säuren   schlier sen  sich  aa 
alle    Mittel ,   die  dem  Wasserstoile  ihre  Wirksamkeit  zu 
danken   haben,  als  Weingeist,  INaphten.    Ad  ß)  das  Stre- 
ben  der  Natur ,    den  abgestorbenen  Tlieil   zu  entfernen, 
ist   entweder  ein  örtliches  oder  allgemeines.    Das  örtliche 
Streben  thut  sich  durch  rothe  Gränze  zwischen  den  le- 
benden und  todten  kund ,    und  hat  entweder  den  Charak- 
ter des  Erethismus ;  hier  ist  die  Stelle  hocliroth ,  stark 
aufgetrieben,  nicht  sehr  'Schmerzhaft,  und  es  tritt  Method* 
expectans  ein;    oder   den  Charakter  der  Synocha.  Die 
Qrinze  ist  hochroth|   stark  aufgetrieben,    sehr  heiss  und 
Schmershaft.    Hier   ist  die  erhöhte  Thätigkeit  herabzu- 
süninien  auf  den  Charakter  des  Erethismus.   Da  nun  bald 
die  Nerve  thätig  ist  und  bald  das  Gefäss,  so  findet  entwe* 
der  die  sedative  oder  antiphlogistische  Methode  statt.  Im 
ersten  Falle  wepdet  man  Antiph.  mit  Fomentationen  an^ 
TOn  Herb.  Hyoscy^  Beiiad.,  Cicuta;  im  zweiten  Falle  setzt 
man  Blutegel ,  Scarif.  und  gibt  Mittelsalze.    Oder  das  ört- 
liche Streben  hat  den  Charakter  de«  Torpors.    Die  Gränze 
Ist  nicht  hochroth  )  mehr  blass,    die  Ränder  sind  mehr 
susammengefallen ,    nicht   schmerzhaft,    der  Gang  mehr 
beschleunigt*   Hier  findet  Meth.  excitans  statt.    Man  wen- 
det Mittel  an,  die  Schärfe  enthalten :  Senf,  Zwiebeln,  Meer- 
retti^ ,    Cantiur.  selbst  arom.  Fomentationen ,   jedoch  niH 
Vorsjicliti  wegen  der  Gefahr  der  Uebenreisiiiif* 
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Ad  y)  Das  allgemeine  Streben ,  die  allgemeine  Reak« 
Hon  ist  gewöhnlich  vorhanden,  und  tritt  unter  der  Form 
des  Fiebers  auf,  und  selten  geht  dies  in  Charakter  dem 
Erethij^mns ,  leicht  in  Torpor  über,  man  gibt  also  Mittel, 
welche  die  Reaiction  hethätig^en  ,  daher  aromathische  Mittel, 
Infus.  Chinae.  Bei  m  Charakter  der  Synocha  leidet  mehr 
das  Geiass,  und  dann  wird  Blut  entzogen,  Nitrum  gege- 
ben, und  kühles  Regimen  beobachtet;  leidet  dagegen  dev 
^  Nerre ,  so  reicht  man  Narcotica ,  vorzüglich  Opiiuii.  Bei'm 
Charakter  des  Torpors  wendet  nmn  excit,  Mittel  an ,  solche, 
die  das  Gefässsystem  bethätigen,  und  das  Nenrensystem , 
ansprechen.  China,  Ammonium  zu  II  —  III  Gr«  mit  Mo- 
schus, Phosphor  und  Naphten.  Nicht  immer  seigt  «tt- 
l^emeine  nnd  örtliche  Reaction  ein  und  denselben  Chirsk-^ 
ter  an ,  lud  dinn  fordert  jede  die  Uir  «npsssende  Be» 
hsndlung.  ^ 

Geht  die  Krankheit  in  eine  andere  über,  so  ist  die 
Indication  der  neuen  Krankheit  verschieden,  je  nachdem 
'  m)  der  Sita  der  neuen  Krankheit  wechselt  (Metastase) , 
$)  die  Form  wechselt  (Metaschematismus)  y)  das  Wesen 
der  Krankheit  verschieden  ist  (Diadose).  Im  letzten  Falle 
Mvss  der  Arzt  immer  die  äusserliche  Krankheit  wieder 
hervorrufen ,  oder  wenigstens  ihr  Produkt  aus  dem  Kor  per 
tatfernen»  Anders  verhält  es  sich  mit  dem  ersten  Falle, 
€ntweder  veriässt  hier  die  Krankheit  minder  wichtige  Or* 

Ce,  wichtigere  befallend ,  oder  sie  geht  von  Aussen  nach 
BD.  Die  Methode,  welche  die  Krankheit  von  wicht!* 
geren  Organen  auf  minder  wioCitige  herzuleiten  sucht, 
heisstt  Method.  derivans.  Das  Prinzip  für  die  Anwen- 
dung derselben  liegt  in  dem  Gesetse  der  Natur.  Die 
Thätigkeit  eines  Organs  oder  Systems  sinkt,  wenn  die 
Thätigkeit  eines  polarisch  entgegengesetzten  Organs  oder 
Systems  gesteigert  wird»,  Man  hat  hier  folgendes  su 
beobachten :  den  Gegensata  «wischen  oberhalb  und  unter- 
halb des  Diaphragma's  9  swischen  Hirn,  Lungen, 
*  Darmkanal  nnd  Harnsystem  auf  der  einen ,  und  den  Ge- 
schlechtsorganen auf  der  andern  Seite.  Dieses  ist  beson- 
ders >ifich(ig  bei'm  weiblichen  Geschiechte.  Gegensata 
«wischen  Süsserer  und  innerer  Haut,  und  zwar  zwischen 
itisserer  Haut  und  der  serösen  Membran  des  BaucheSi 
der  Brust  und  des  Schädels ,  zwischen  der  Schleimmem- 
hran  des  chyiopoetischen ,  Respirations  -  und  uropo^tl- 
'sehen  Systems.  So  ist  ein  Gegensatz  zwischen  periphe- 
.  -rischeu  Nervengehiiden,   Hirn  und  Hückenmark,  daher 
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benutzt  ntn  bei  lussereB  Affektionen  des  Gehirns  Sogsere 
Haulreise  zwischen  den  mnkoaen  und  serösen  Parthieea 
eines  und  desselben  Systems  und  zwischen  einzelnen  Mn»* 
kein.  Darauf  soll  Torzüglich  die  Anwendnu  der  Elek- 
trisitat  geg^ndet  Verden*  Die  Funktionell  der  etmelnen 
Organe  und  Systeme  werden  durch  schon  angegebene,  dea 
eiaselaen  Organen  und  Sjatemeii  cstsprecheiide  Mtttel 
hteTorgerofey*  v  .  •*^* 
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Specielle  Pathologie  und  Therapie. 


£  i  n  t  h  e  i  1  u  n  g; 

-i-hcrapie  begreift  die  Kunst  in  fich,  Krankheiten 
zu  heilen  oder  zu  massigen.  Um  sie  aber  lieilen  zu  kön» 
nen,  ist  eg  nothig,  dass  man  die  Krankheft  selbst  kenne, 
fis  muss  demnach  der  Begriff  der  Krauklieit  Yomusge«- 
tdiickt  werden. 

Betriff  der  Krankheit. 

Bei  dem  Begriff  der  Krankheit  geht  man  (gewöhnlich 
davon  aus,  dass  man  das  Entgegengesetzte  derselben  ^^die 
Gesundheit^^  zu  definireu  sucht,  tind  bestimmt  dann  die 
Krankheit  als  das  Negative  der  Gesundheit. 

Gesund  nennen  wir  den  Oi  i^aiiismus ,  dessen 
Functiouen  an  sich  iind  in  ihrer  wechselseitigen  Bezie- 
hung zu  einander  auf  eine  Weise  von  statten  jirehen,  wie 
sie  gesetzmässig  ist  für  die  Gattung  des  Individuums  und 
das  Individuum  selbst.  Andere  Thätigkeit  zeigt  sich  z.  B. 
in  den  Lungen  der  Amphibien ,  andere  in  denen  der 
Vogel,  der  Säugethiere;  für  eines  dieser  Individuen 
kann  also  ein  Zustand  ihrer  Lunge  gesund  sejn,  der  für 
das  andere  eine  andere  Art  der  Krüiiklieit  bringt.  So 
gibt  es  für  das  Kindes -Alter  eine  eigentliiiraiiche  Thätig- 
keit der  Leber ,  der  nämliche  Zustand  aber  ist  im  16.  Le- 
bensjahre anomal. 

Krankheit,  als  das  Negati^iim  der  Gesundheit, 
ist  daher  der  Zustand  des  Organismus,  wo  dessen  Funk- 
tionen für  sich  und  auf  eine  Weise  von  statten  ^ehen, 
wie  sie  nicht  gesetzmässig  ist  für  die  Gattung  und  das 
Individuum.  Sie  ist  aber  ,  ob^leicli  das  Negative  der  Ge- 
sundheit, dabei  doch  immer  etwas  Positives,    und  jLierade 

die  ältere  Medizin  zeichnet  sich  dadurch  aus ,  dass  ür  die 
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KfanUidl  immer  etwat  Podtifei  wir.   FBr  dfe  Richtig* 
k&t  der  Ansicht ,  dam  eie  immer  mir  NegttiTei 
sprechen  folgende  Grande: 

1)  Alles  JNcgative  setst  nothweadig  nuoh  etwas  Po- 
sitives Toratts;  denn  wenn  etwas  negirt  werden,  söli^  so 
muss  ttothwcndig  etwas  Positives  da  seyn }  nnd  Niemand 
wird  behaupten:  dass  s.  B.  negative  Etektricität  Iceino 
wäre»  beim  Magnet  kann  der  positive  Pol  suin  negativen, 
und  amgekehrt,  werden;  so  ist  es  auch  mit  Krankheit 
und  Gesundheit;  beiden  inhärfrt  4^8  Leben.  Wenn  wir 
nun  auch  das  gesunde  Leben  aia  etwas  Positive^  annehr 
men  ;  und  das  kranke  Leben  als  die  Negation  ers^heineii 
muss,  so  könnte  man  eben  so  gut  pagen:  das  Negativ«  der 
Krankhieit  ist  Gesuudheit, 

2)  Ks  ist  TJiorlieit ,  wenn  die  Krankheit  nichts  UU 
Ton  einem  Nichts  etwas  zu  sprechen;  und  doch  rühmen 
die  Pathoio^au  von  diesem  Nichts  so  viel  QuaÜtiteh* 

3)  Wenn  die  Krankheit  in  einer  Negation  bestände, 
10  mässte  immer  ein  Minus  von  Lebens -firscheinungen 
da  seya,  aber  bei  den  meisten  ist  Plus  da;  so  wird  s«  B* 
hei  ilüutkraukheiteii  Niemand  behaupten,  d&as  ein  Minup 
im  Organismus  ist ,  im  Gegeutheil  ist  etwas  hlnzugekon^* 
meu:  die  ver^ckitide^en  ^anthem^tischen  Bilduii|;en  für 
die  Haut,  , 

Ferner  ergibt  sich  aus  dem  Gesagten : 

1)  Es  köuiiea  nur  organische  Körper  erkranken ,  da 
nur  sie  IiidividuLu  imd  Gattungen  haben. 

2)  Es  köuncii  nur  lebende  Körper  erkrankeil  |.  da  di^ 
Krankheit  eine  Erscheinung  des  Lebens  ist^ 

3)  Nur  eiiizeiiie  Organe  und  Systeme  erkranken  ,  kci*  . 
neswegs  aber  die  Totalität  des  Organismus:  daher  gibt 
es  nur  topi^che  Krankheiten ,  denn  wenn  alle  Systeme 
erkrankten,  so  müsste  nothwendig  mit  dem  ganzen  Orgl- 
uismiiü  eine  ^aiiz  andere  Bildung  und  Metamorphose  vor- 
gehen, Individuell  ui^4  Gattungen  milä^^ten  aufhören ,  dies 
zu  ßejn» 

Die  Möglichkeit  zu  erkranken,  liegt  in  der  allgemei- 
nen Stellung  des  Menschen  :2ur  Erde.  Alles  auf  der  Brde 
sind  rrodukte  der  Schöpfuugskraft  derselben  ,  die  sich 
endlich  iu  der  Bildung  des  Menschen  erschöpft  hat;  wir 
sind  daher  an  die  Erde  gebunden,  auf  der  wir  leben,  an 
die  Luft,  die  wir  athmen,  an  die  thierit»chen  und  vegc-' 
tableu  Stoffe,  die  wir  als  Nahrung  aufnehmen.  Wenn 
aioh  nun  einerseits  Jedes  iudividuiun  als  unabhängig  ^ge^eu 

I.  Baad»  ^ 
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die  äussere  Natur  711  behaupten  sucht,  so  ist  im  Gegcntheil 
die  Natur  ^pstimmt,  dem  ludividuum  sc^ine  Eigciithüm* 
lichkeit  zu  rauben  ,  um  es  dem  ganzen  Organismus  einzu- 
verleiben. Gelingt  ihm  dies  theilweise,  so  wird' das  la- 
dividuum  nofhweiidi^  erkranken  müssen. 

Soll  aber  die  MÖ^^liclikcit  zu  erkranken,  zi  r  Wirklich- 
*keit  kommen,  so  bedarf  es  nocii  andere  iVlomeiite:  denn 
jeder  Organismus,  insofern  er  den  Zweck  hat,  sieh  selbst 
zu  erhalten,  kann  auch  nicht  aus  sich  selbst  erkranken; 
es  bedarf  daher  noch  änderer  äusserer  fremder  Potenzen, 
die  keine  integrirende  Tlieile  des  Organismus  sind;  denn 
vas  in  demselben  selber  ist,  huldigt  dem  Zwecke  des' 
organischen  Lehens ,  kann  also  nicht  als  Krankheits-Ur-  . 
eache  »ejn.  Diese  Ur Sachen  sind  nun  relativ  äussere^ 
imd  positiv  äussere. 

1)  Relativ  äussere;  z.  B.  Nierensteine  gehören 
nicht  dem  Organismus,  denn  obgleich  sie  in  demselben 
zurück^ elKÜten  sind,  so  sind  sie  doch  nicht  zum  Zweck 
des  organischen  Lebens  gehörig. 

2)  Aeussere  positive,  Alles,  was  den  Organismus 
lilDgibt  und  mit  ihm  in  Berührvuig  kommen  kann. 

Schlagen  wir  z.  B.  die  Kapitel  über  Aetiologie  nach, 
80  sollte  man  glauben  :  es  wäre  nichts  leichter ,  als  Krank- 
heiten  zu  erzeugen  ,  man  dürfte  sich  nur  diesen  oder  jenen 
Einflüssen  aussetzen ,  so  wäre  die  Krankheit  schon  da, 
allein  dem  ist  nicht  so;  nur  die  mindesten  Klassen  der 
KranklLeiten,  besonders  die  entzündlichen,  lassen  dieses 
au,  und  selbst  hier  nur  einige,  keineswegs  aber  die  hö- 
heren Bildungen.  So  wie  die  Naturforscher  die  niedersten 
organiuchen  Formen  erzeugen  können ,  so  vermögen  auch 
*  "wir  nur  die  niedersten  Krankheiten  zu  erzeugen.  Es  ist 
die  Krankheit  etwas  Anderes,  als  blos  das  Produkt  einer 
dynamischen  oder  mechanischen  Einwirkung;  somit  ist 
es  klar,  wenn  ein  Individuum  erkranken  t>oU^  muss  es 
2  Faktoren  dazu  haben :  ^  ' 

1)  Aeussere  Einwirkung, 

2)  innere  Möglichkeit. 

In  den  meisten  Fällen  braucht  es  eine  grosse  Menge 
von  äussern  Einwirkungen  ;  eben  so  ist  die  Möglichkeit  zu 
erkranken  ,  sehr  modilicirt  in  einzelneu  Krankheiten. 

Wenn  wir  nun  die  verschiedenen  Modificationen  in 
der  Anlage  und  den  Einflüssen  betrachten,  und  sie  nach 
mathematischen  Formeln '  zusammenreihea  wollten  ,  SO. 
würde  sich  daraus  eiue  uueuiÜitlie  Menge  von  Krankheiten 

■ 
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ergeben ;  sehen  wir  aber  hin  auf  die  Menge  der  big  jetzt 

^('kiiniih'ii  Kniiiklieitcn ,  f»o  iHideii  wir  ja,  dass  wir  nicht 
eititiiai  alle  europäischen  besitzen,  darum  ist  auch  unsere 
Pathologie  so  arm.  Aber  auf  der  andern  Seite  drin^ 
sich  uns  das  lietlürfniss  auf,  die  bckanuten  Krankheiten 
zu  ordnen ,  ein  System  der  KraukJieiten  aufzustellen.  Die 
Mediziner  sind  immer  gleichen  Scliritt  mit  den  Naturfor-* 
»ehern  g^igan^en.  Wie  nun  in  der  ersten  Zeit  die  Üota* 
iiikvr  die  liLiiiiriüisse  nicht  kannten,  die  Plianzen  abzu^ 
thellen ,  so  ^ar  es  aiicli  bei  der  Medicin.  —  So  finden  wip 
bei  Hypokrates  eine  chronische  luid  acute  Kranklieit. 
Die  \  ersuche ,  die  Mannigfaltigkeiten  der  Krankiieiten  zu 
ordin  11  ,  sind  doppelt;  es  gibt  nämlich:  1)  künstliche, 
2)  uatürlielie  Systeme.  Der  Ausdruck  ist  der  Botanik 
entlehnt.  IMerkwürdiff  ist  es ,  dass  Krstere  dea  Letzteren 
voraus^rinij^en  ,  da  es  unigekehrt  seyn  sollte. 

Künstliche  Systeme  sind  solche ,  wo  ein  oder 
das  andere  Phänomen  der  zu  klassificirenden  Dinge  zum 
Einilieiiiiri^sgrund  geriouimen  wird,  und  dem  System  zur 
Basis  dient,  z.  B.  beim  Linn  sehen  Systeme  da?  Ge^ 
schleeiil  der  Pflanzen.  So  bei  der  Eintheihiin^  der  Thiere, 
MO  auf  den  Bau  der  Zähne,  der  Klauen  Uücksieht  genom- 
men wird,  ist  das  System  künstlich.  Der  Werth  der  kiinst- 
lichen  Systeme  ist  sehr  verschieden,  je  nachdem  zum  Ein- 
tlieilun^sgrunde  mehr  ein  ,  das  Wahre  des  Dinges  kund  ge-t  * 
bcudts  oder  nur  zufälliges  Merkmal  benutzt  wird.  Darum 
steht  unter  allen  künstlichen  Systemen  das  Liund'sche 
Pflanzensystera  so  hoch,  weil  ilira  in  der  W'escnheit  des 
Fflanzenlebensj  so  eingreifende  Merkmale,  die  Fruktifica- 
tionsorgane,  zu  Grunde  liefen.  So  sehr  diese  Systeme  ge-» 
eignet  waren,  die  Krkenutniss  der  einzelnen  Krankheitea 
zu  erleichtern,  so  beschränken  sie  docli  die  Einsicht  in  daa 
gemeinschaftliche  Wesen  der  Krai|kheiten  um  so  mehr. 
ÜLiiastiiche  Systeme  der  Krankheiten  gab  es  nun  iuidende  : 

1)  Die  Classifi(  ation  nach  der  Dauer  der  Krafikheit 
von  Aeiius  Aurelia  nus  —  chronische  und  acute  Krank- 
heiten. Diese  Bestimmung  ist  sehr  zufallig,  und  daher 
eine  der  schlechtesten,  2)  auf  die  Anatomie  begründete  . 
Ciassilikation.  Sie  stammt  von  den  Arabern,  und  be- 
steht in  dir  Iteihuu^  der  Krankheiten  nach  dem  Orte, 
wo  sie  vorkommen,  a  capite  ad  calceiu  ;  sie  lint  sieh  durch 
einzelne  Monograpiiien  ans^ezeicluiet ,  aber  es  \^i]rdeii 
natürlicti  eine  Menge    von  krankheitsformen  zu?»Hmmen^e' 

9teiU|   die  nicJii  zuMiiiioeo|;eJiören ^  und  die  nur  iiirer 
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Nachbarschaft  im  Or^anismiia  diese  Ordnung  verdanken. 

die  Classifikation  nach  physiolo^'schen  Prinzipien  ge- 
^Ärt  der  neueren  Zeit  an.  Nachdem  die  Gm iid  Funktio- 
nen Ilaller'a  —  Reproduktion,  Sensibilität  und  Irritabili- 
iät  —  in  der  Physiologie  eingeführt  wurden,  glaubte  man 
sie  auch  einem  Systeme  der  krankheitrn  nnterlegen  /u 
dürfen  9  und  stellte  so  Krankheiten  der  Reproduktion  etc. 
auf.  Allein  abgesehen  davon ,  dass  diese  Grund-Functio- 
nen  selbst  auf  schwachem  Coden  stehen ,  hält  es  auch 
schwer,  die  einzelnen  Krankheiten  in  diese  3  Formen  ein- 
zuzwängen, so  dass  Einige  sie  als  Krankheiten  der  Irritabili- 
tät aufzählten ,  welche  Andere  als  solche  der  Sensibilität 
annahmen.  Einen  hesondern  Nachtheil  für  die  Classifi- 
kation nach  Grundfunktionen  hat  das  Vernacliiässigen  der 
pathologischen  Anatomie.  B  r  o  w  n's  System  gehört 
auch  hierher :  es  nimmt  aber  das  Qualitative  in  der  Re- 
aktion als  lianis  ;  es  betrachtet  das  Leben  als  Einheit,  und 
die  Krankheiten  als  aus  geschwächter  oder  überstarker 
Lebensthätigkeit  hervorgehend  —  daher  athenische  und 
asthenische  Krankheiten,  —  4)  die  Classifikation  nach 
chemischen  Prinzipien.  : —  Schon  im  Mittelalter  finden  wir 
in  dieser  Hinsicht  2  merkwürdige  Versuche  |  namentlich 
von  Theophrastus  und  Helmont. 

So  sehr  sie  Epoche  machten,  so  mussten  es  doch 
nach  dem  damaligen  Standpunkt  der  Chemie  missiungene 
Versuche  seyn  ,  eben  so  misslungen  war  in  neuerer  Zeit 
ein  Versuch  eines  Franzosen ,  der  die  Krankheit  in  calo- 
rinose,  oxygenöse,  azotoae  eingetheilt.  — 

Natürliches  System.  Ist  ein  solches,  wo  nicht 
ein,  Hondern  eine  grössere  Menge,  und  zwar  wesentliche 
Merkmale  ak  Kintheilungsgrund  dienen ;  den  ersten  Ver- 
such machte  ein  Schweizer-Arzt,  Felix  Platner  1077| 
nach  ihm  Sydenham,  Linn^,  Cullen's  System,  no* 
sol.  AmsterdL  1787  hat  folgendes  Schema :  1)  Fieber, 
2)  Neurosen,  ti)  Cach  ex  i  e  n  ,  4)  L  o  k  alk  r  a  n  k- 
heiten.  Es  fehlt  an  einem  bestimmten  Prinzip  ,  indem 
beim  Fieber  die  Reflexion  ,  bei  den  Neurosen  der  Sit«, 
bei  den  (Kachexien  die  Mischung  berücksichtigt  wird ,  und 
endlich  bei  der  letzten  Alles  susammentritt  ^  was  in  den 
drei  andern  nicht  taugt. 

Pinel  hat  5  Classen:  1)  Fieber,  2)  Entzün- 
dung, 3)  Hämorrhagien,  4)  Neurosen,  5)  Or- 
ganische Verletzungen.  Von  diesem  System  gilt 
dasselbe.  Er  hat  ia  der  Anordaung  das  anatomische  Frin- 
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sip  geltend  gemacht,  indem  tr  die  Arbeiten  Mine«  Land«? 

snanns  Bichat  benutzte  ,    und  Prinzipien  nacli  den  ver- 
tcliiedenen  Membranen  bildete,  wiesle  Bichat  auffuhrt* 

Die  deutschen  Aerzte  hängen  mehr  oder  weniger ' 
dem  alten  P 1  a t n e r'schen   System  an,    nur  ordnen  sie 

dieselben  noch  etwas ,  aber  ziemlich  übereinstimmend ; 
Platner  nimmt  folgende  Eintheilun^  an :    1)  Fieber, 

2)  Aussclilag,  3)  Cachexie*  4)  tabescirende 
K  r  a  n  k  Ii  e  i  t  e  II  ,  5  )  N  e  r  v  e  n  k  r  a  n  k  Ii  e  i  t  e  n.  In  der 
letzten  Zeit  Iiat  man  die  Atifstelliing  eines  natürlichen  Sy- 
stems als  nutzlos  betrachtet,  allein  da  uns  die  übrigen 
Naturwisscnschai'ten  so  rühmlich  hier  als  Führerinnen 
voraii?«:c^ang"en  sind  ,  und  eine  Menge  von  Thatsaclten  so 
dringe  nd  dazu  ^iiiTorderu,  so  möchte  es  doch  nicht  §4114 
«hiie  Nutzen  seyn,  einen  neuen  Versuch  zu  wag^Un 

Natorllehea  System  naeh  8eh5iilefii. 

Die  Krankheit  ist  nur  in  so  fern  für  uns  da ,  als  sie 
in  die  Erscheinung  tritt,  durch  ihre  Merkmaie,  die  wir 
Phänomene  oder  Symptome  nennen ,  und  diese 
können  daher  auch  nur  die  Batiis  eines  natürlichen  Syste- 
mes  werden.  Sie  sind  entweder  Merkmale  der  Fiuiktiou 
oder  der  Organisation  (Materie).  Bei  einer  Herzkrankheit 
z.  B.  üüden  wir  zweierlei  Symptome: 

1 )  In  der  veränderten  Organisation  des  Herzens, 
Veränderungen  der  Dicke,  Qualität,  Farbe  etc.  und  2)  in 
der  veränderten  Funktion,  wie  kleinerer  oder  grösserer 
Schlag ,  Zusammeiiziehung  etc.  So  ist  bei  Entzündung 
des  Auges  das  Auge  gerötliet ,  aber  auch  das  Sehvermögen 
ist  gestört;  denn  jeder  organischen  Materie  gehört  nxivU 
immer  eine  organit^che  Funktion;  und  umgekeiut.  Diese 
Erscheinungen  wurden  bisher  von  den  Aerzten,  besonders 
bei  den  Deutschen,  vernachlässigt,  indem  sie  zur  Bestim- 
mung der  Kranklieitsforraeii  blos  die  Funktionssymptome 
benutzen,  8o  wie  die  Chirurgie  nur  immer  die  der  Orga- 
nisation. Zur  Kütscliuldigung  mag  übrigens  dienen,  dass 
die  sich  mit  den  Organisationsveränderungen  beschäfti- 
gende pathologische  Anatomie  erst  ein  Kind  neuerer  Zeit 
ist.  —  Genug,  es  sind  die  Symptome  der  Thitigkeit  des 
Lehens,  und  der  organischen  Masse,  wodurch  daa  kranke 
Leben  objektiv  wird,  die  Basis  aller  Erkenntniaa  der 
Krankheit,  mithin  auch  jedes  Systeme.  —  Um  aber  ein 
oder  das  andere  Krankheitssymptom  siir  Krankheitsclassi- 
iikation  zu  beuützeu,  ist  es  noth wendig:  1)  Die  Beatim- 
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miing  de«  Werth  CS  eines  Sjmptome«  in  Bcr.ng  auf 
Andere  gleichzeitig  Torhandcne.  Davon  hän^t  eigentlich 
alle  Erkenntniss  oder  Diagnostik  ab.  Die  Aerzte  haben 
hier  den  grossen  Missj^^riff  gemacht,  alle  Symptome  Tur 
gleich  wichtig  zu  halten;  z.  B.  Pctcr  Frank  über 
5,]VerTeTifieber"  führt  eine  unendliche  Men^^e  von  Symp- 
tomen an,  %velche,  wenn  sie  vorhanden  waren,  Nerven- 
lieher  anzeigten.  Die  Naturwissenschaften  haben  uns 
auch  wieder  da  den  Weg  gezeigt,  indem  sie  den  Grund- 
satz aufstellten,  dass  eia  verschiedener  Werth  der  Er- 
scheinungen Statt  findet.  Man  nennt  dies  das  P  r  i  n  c  i  p 
der  Unterordnung.  So  ist  z.  B.  bei  den  Mineralien 
eine  grosse  Leichtigkeit  der  Krystallisation ,  bei  den  Fflan- 
zen  entwickelt  sich  bei  den  Funktionsorganen  die  ganze 
Natur  der  einzelnen  Pflanzen,  in  den  Thieren  ist  die 
höchste  Entwicklung  des  Nervensystems ;  so  ist  es  auch 
bei  den  Krankheiten ;  auch  hier  gibt  es  mehr  wesentliche 
und  andere  mehr  zufällige  Symptome ;  die  Veränderungen 
In  Form  und  Gestalt  des  Organs  sind  gewiss  bedeutender, 
als  die  Veränderungen  in  der  Farbe;  so  sind  die  Yerän- 
demngen  des  Chemismus  der  Nieren  wichtiger ;    als  ihre 

Snant&itiye  Veränderungen.  Jedes  Merkmal  hat  einen 
oppelten  Werth ,  nämlich  einen  absoluten  für  sich ,  und 
einen  relativen  in  Bezug  auf  die  andern,  s»  B*  Delirium, 
ist  immer  ein  Symptom  ,  hat  demnach  einen  absoluten 
Werth;  allein  mit  andern  zusammengestellt,  bekommt  es 
immer  verschiedene  Bedeutung*  So  ist  das  Delirium 
eines  Betrunkenen  verschieden  von  dem  eines  Kopfkran-» 
ken ,  hat  somit  auch  einen  relativen  Werth ,  daher  muss 
bei  jedem  Symptome  der  absolute,  relative  -Werth,  imd 
der  Werth  der  einzelnen  Symptome  zu  einander  ansge^ 
miftelt  werden.  2)  Die  Kenntniss  der  Umstände,  welche 
den  Arzt  zur  Erkenntniss  der  Krankheit  leiten ,  denn  nicht 
Immer  treten  die  Phänomene  ganz  rein  und  deutlich  her- 
Tor;  es  sind  oft  Umstände  vorhanden,  die  ihr  Auftreten 
verhindern,  so  Ündet  sich  häufig  bei  Untersuchungen  der 
Mineralien,  dass  solche  nicht  ganz  zu  ihrer  Entwickelung 
gekommen  sind,  so  sind  n«  B«  beim  kohlensauren  Kalk, 
wo  das  Hauptmerkmal  —  die  Krystallisation  —  nicht 
gerne  hervortritt ;  man  soll  eine  Pflanze  bestimmen ,  die 
nicht  in  der  Blüthe  steht.  So  soll  ayeh  die  Krankheit  au- 
genblicklich erkannt  werden ,  und  selbst  in  Verhaltnissen, 
wo  die  einzelnen  Symptome  'noch  nicht  so  deutlich  ausge- 
sprochen sind ;  man  muss  daher  die  Umstände  benutseni 
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die  twT  Erkenntnfss  der  Symptome  und  dadurch  ««r  Er- 

kenntnlsg  der  Krankheit  lüliren  können.  —  Die  eiiizel- 
iieii  Symptome  müs^^en  erst  zu  einem  Ganzen  verbunden 
werden ,  hier  weicht  die  Medizin  von  den  Naturwissen- 
schaften ab  y  denn  der  Naturforscher  bekommt  sein  be* 
stimmendes  Ganze  als  Objekt  zu  Gesicht ,  der  Arzt  be- 
kommt aber  in  seinem  Kraiikenexamen  nur  Bruciistüeke^ 
dijyecta  membra;  so  sehen  wir  nie  ein  Fieber  als  totum, 
sondern  jiur  einzelne  Erscheinungen  desselben,  z*B.  helase 
Haut,  rother  Harn,  harter  und  schneller  Puls  etc. 

VomPrinzipe  der  Unterordnung^,    oder  der. 
Bestimmung  des  wahren  Werthes  der 

Funktionssymptome. 
Es  gelten  folg^ende  Momente :  Der  absolute  Werth 
^  ist  an  sich  schon  bestimmt  ohne  die  genaue  Untersuchung; 
die  Hauptsache  ist  das  Verhältniss  der  Symptome  zu  ein- 
ander, und  hier  gelten  folgende  Hegeln:  1)  Ein  Funk- 
tlonssytem  steht  um  so  höher,  je  allgemein  verbreitender 
das  Gebilde  oder  Organ  ist^  an  dem  es  rorkommt.  Z.  B. 
Symptome  des  Blutsystems  sind  viel  höher  zu  betrachten, 
pls  Symj>U)me  des  Harnsystems.  —  2)  Ein  Fuuktionssym- 
tom  ist  iiir  die  Classifikation  um  so  wichtiger,  je  höher 
die  Anzahl  der  Krankheitsformen  ist,  bei  weichen  dieses 
Symptom  auftritt.  So^;ir  die  Wasserscheu,  die  man  als 
Symptom  der  Uundswuth  antührt ,  kommt  nicht  allein  bei 
dieser,  sondern  bei  noch  vielen  andern  Nervenkrankhei- 
ten vor.  Im  Gefässsystem  kommt  die  Pulsfrequenz  bei 
einer  Menge  von  Krankheiten  vor,  die  PuLshärte  findet 
sich  nur  bei  einer  kleinen  Menge,  namenllich  bei  entzünd- 
lichen Krankheiten ,  daher  ist  erstere  von  einem  ungleich 
höheren  Werth.  3)  Es  ist  um  so  wichtiger,  je  höher  die 
Dignitat  des  Organs  steht,  in  welchem  es  vorkommt. 
Z.  B.  ein  Funktioassymptom  des  Herzens  oder  der  Respi- 
rationsorgane steht  höher ,  als  eines  der  äusseren  Haut. 
4)  Objektive  Symptome  haben  mehr  Werth  für  die  Clas- 
sifikation als  Subjektive.  Was  mit  den  Irinnen  verglichen 
werden  kann,  hat  immer  mehr  Werths  als  was  dem 
Kranken  allein  walirnchmbar  ist. 

K e  n  ri  t  n  i  s  s    der   l '  m  h  t  ä  n  d  e      wodurch  die  Ta- 
xation   des    wfijjren    Werth  es  gehindert 
und   gefördert    werden  kann. 

1)  Der  erste  hindernde  Umstand  ist  der,    dass  die 
Krankheit  nicht  auf  einem  Punkte  fttehen  bleibt;   sie  ist 
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in  beständiger   Evolution ,     durchläuft    eine    Reihe  von 
'^^crniideningen        Krankheits -Metamorphosen.  —  Dieser 
Umstand  erschwert  die  Taxation  des  Werthes  der  Syrnp- 
toine,    und   zwar  auf  folgende  Weise:    a)  Die  Kranklieit 
itaun   auf  jeder  Stufe  ihrer   Entwickhing    fest  gehalten 
werden,    wodurch   wahre  Hemmungsbildunj^en  entstehen. 
Z.  B.  der   syphilitische  Tripper  tritt  zuerst  mit  Röthun^ 
der  iSchleimhaut  auf  am  Ausgange  der  Harnröhre  y  hier 
bleibt  er  aber  oft  stehen,   ohne  in  das  2.  Stadium  oder 
Stadi  (TU    der  Schleimabsonderung   überzugehen.     Es   ist  , 
gerade  wie  jbelm  Thiere,  im  Augenblicke  der  Conception 
ist  es  anders,    als  nach  mehreren  Monaten.    Solche  Me- 
tamorphosen machen  auch  die  Krankheiten.     Die  Krank- 
heit kann   auch   auf  der  Stufe  ihrer  Entwickhm^  fest- 
gehalten werden*    Wie  der  thierische  Körper  bei  seiner 
Entwicklung    eine    gewisse    Reihe    von  Bildungsstufen 
durchläuft ,    und  in  jeder  dieser   Stufen    fest  gehalten 
werden   kann,    wodurch    Hemmungsbiidun^en  entstehen. 
Eine  so   aufgehaltene  Krankheit  bietet  uns  eine  unToll- 
kommene  Form    dar.     Z.  B.   es  hat   sich  Jemand  dem 
gyphiiitischen  Conta^ium  ausgesetzt,    in  Folge  desselben 
anfangs  Congestion  und  Entzündung  entsteht.    Auf  dieser 
Stufe  bleibt  es  nun  «tehen,  und  kommt  nie  zum  Ausflüsse, 
b)  Oft  verschwinden  bei  Entwicklung  der  Krankheit  alte 
Phänomene,   neue  treten  auf,   andere  werden  modificirt« 
Wie  beim  Menschen  die  Zahnperiode,   die  Pubertät  etc. 
eintreten,  so  auch  bei  Krankheiten;    z.  B.  bei  Scharlach 
ist  im  ersten  Stadium  die  Haut  trocken,    heiss ,  turges- 
sirend,    dann   roth.     Die  rothen  Flecken  schiessen  zu- 
sammen,  werden   blass,   die  Haut  schuppt  sich  ab,  das 
Fieber  verschwindet  mit  dem  4.  und  5.  Tage.    In  dieser 
Hinsicht    gilt  das  Gesetz:     dass   zur    Classißkation  der 
Kranklieiteu  blos  solche  Symptome  benützt  werden  dür- 
fen,   welche  wenig  modificirt,    die  ganze  Zeit  des  Kraiik- 
heitsprozesses  vorhanden   bleiben.     Z.  11.    bei  Scharlach, 
Masern  ist   die  Ilautveränderung ,    welche    zwar    in   den  » 
verschiedenen  Stadien   modificirt  wird,    aber  doch  immer 
vorhanden  bleibt,    das  Ilauptsymptom.     2)  Der  2te  hin- 
dernde Umstand  ist:    dass  die   Krankheitsformen ,  nicht 
nur  solche,    die  andern  heterogenen  Krankheitsprosessen 
eigen   sind,  rasch  und  schnell  in   einander  übergeheni 
sich  in  einander  verwandeln.     Z.  B.  die  Familie  Inter* 
mittens  nmfaaat  viele  Krankheiten ,   quotidiana  etc. ,  wel- 
che oft  in  einander  übergehen ,  und  oft  andere  hetero* 
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gene  KranUidtfvroxeiie  sur  Fidge  hab^    Z»  B.  Fdirfo 

fistrica*  Diese  Srscheinung  findet  «ich  niclit  alleiii  M 
ranlüieiten  vor.    Die  NataTforacher  haben  una  beaöBr 
dera  bei  der  Beobaditimr  der  Pflansenwelt  dieaeiben  Re^ 
aaltate  mitgelheilt     Pnansenartea  ^ehen    in  einander 
über  (i.  B.  verschiedene  Arten  von  Al^en),   andere  ent» 
wiekein  aich  an  höheren  (Ai^n  su  Mosen)  9   oder  indem  < 
sie  serikUen,   |;ehen  aie  in  niedere  Thierformen  9ber. 
Bei  Krankheiten  aind  nun^  die  Uebergiinge  adhr  hanfig, 
aber  hauptaielüich  bei  aolohen*  (ihnlich  wie  bei  den 
Fllanaen)»  welche  ohne  Generation  primaria  entatehen, 
weniger  bei  aolchen  ,   die  aich  ohne  einen  Krankheitaatoff 
fortpiknsen.     (Die  Contaeien   der  Krankheiten  werden 
in  neuerer  Zeit  hinfiger  ala  aonat,  und  aokhe ,  welche 
früher  spontan  entatanden ,   sind  j^tst  contagiSa«)  —  In 
dieser  Hinsicht  gilt  fSr  die  Krankheiten  folgendea  6e», 
aeta;  Ea  dürfen  bei  der  Classifikation  nur  die  reinen 
Formen  angefahrt  werden  9   wohl   aber    gebe  man  bei 
Ihnen  die  Ueber^änge,   nnd  die  Art  und  Weise  dersel* 
ben  an.  —  8)  Der  Ste    Umstand  ist  ^ie  Verbindung 
nweier  Krankheiten  aus  yerschiedenen  Familien  su  einer 
komplizirten  Krankheitsform.    Complicatlon—  Com- 
bi n  a  ti  o  n.   Man  hat  nümlieh  beobachtet ,   daaa  in  einem 
IndiTiduum   swei    dilFerente    Krankheiten  susammenkom- 
men ;   dieses  Zutammentreffen  Icann  ein  sufäilige  a 
a  e  y  n )  d.  h.  die  Prozesse  atehen  nicht  in  einem  Gauaal- 
nexus,    noch  haben  aie  ein  nothwendigea  Consistenarer« 
hiltniss  su  einander;  z.  B.  zu  Krätze  gesellt  aich  Langen- 
«ntsondung.      Diesen   Fall    könnte    man  Complieation 
nennen.   Gans  Terschieden  hievon  ist  jenes  Zuaammen«- 
treffen  9-  wo   ein  solcher  Nexus  besteht ,   daaa  aieh  die 
Prozesse  wesentlich  durchdringen,   und  eine  neue  Form 
liarstellen,   die   weder   daa   Eine,    noch  das  Andere  iat^ 
ungefähr  wie  bei  Pflanzen  und  Thieren  die  Bastardfornten. 
SZ.  B.   zu   Lungenentadndung  gesellt  aich  erysipelatöser 
Krankheitsprozess  9   ea   entsteht  daraus   eine  eigenthuin-' 
liehe  Krankbeitsform ,    —  Pneiimonia  biliosa.   So  setzen 
Syphilis  und  Gicht  eine  eigene  Art  Ton  Knochenaffektiont 
die  theila.  der  Syphilis ,    theils  der  Arthritis  angehören* 
FSr  diese  wesentliche  Verbindung  passt  der  Name  €  0 
bination,  sie  ist  durchaus  nicht  zufällig,  sondern  beruht 
auf  bestimmten,    freilich  noch  nicht  entwickelten  Geset* 
zen  ,   die  auch  nicht  in  chemisclien  Grundsätzen  begrün» 
det  aind«  Wir  aehen  aber  bei  den  Baatarden  dar  Pfl^« 
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ten  und  Tlifere,  ilass  sie  mir  bei  den  Wesen  ▼orkommen, 
f]ie  derselheit  Gattung  oder  Art  sind,  und  alsa  schon 
vermo«re  ihrer  Organisation  sich  nähern.  Die  Möglich- 
keit der  Bastardhildnng  ist  also  sehr  beschränkt,  und 
zwar  um  so  nit-hr ,  je  mehr  die  Wesen  ausgebildet  sind, 
von  denen  die  Bastarde  erzengt  worden.  Dasselbe 
sriieint  für  die  Krauklieils  -  Bastarde  zu  gelten;  so  kom- 
men VerijiiiduniTcn  zwischen  sehr  heterogenen  Krank- 
heiten nielit  Jeit:ht  vor,  wie  Syphilis  mit  Scropheln, 
wo!il  aber  Tuberkeln  mit  Scroplieln.  Diese  wcscnniche 
Cornbination  iäspt  nun  bclrachten  :  a)  in  Hinsicht  der 
Anzahl  von  Formen,  welehe  zusammentreifen ,  «m  eine 
neue  zu  bilden.  Am  fiäufigsten  sind  es  hk^s  2  Krank- 
heitsprozesse, z.  B.  Entzündung  mit  Erysipelas.  Oft 
gibt  es  auch  Verbin<Lungen  von  dreien,  so  bei  Carcinom 
entstanden  aus  Syphilis,  Srropheln  und  Phlogose.  b)  In 
Ilinsidit  der  Menge  von  Krankheiten,  womit  sich  eine 
iiihI  dieselbe  verbinden  kann.  Einige  haben  die  Fähig- 
keit, sich  mit  sehr  vielen  zu  verbinden,  andere  stehen 
ziemlich  isolirt.  Bcis])iel  für  die  Erstem  sind  Plilogose, 
für  die  letztern  Neuralgien.  Jene  Formen,  welche 
INeigung  haben ,  sirli  mit  andern  zu  verbinden  ,  sind 
entweder  einer  allgemeinen  oder  besondern  indi- 
viduellen Verbindung  fa'hig.  Allgemeine  Verbindung  ent- 
steht durch  die  Mögliclikeit  des  ZusammentrefTens  eines 
Krankheitsprozesses  mit  allen  andern,  sie  hängt  von 
Zeit  und  Ortsverliältnissen  ab imd  bedingt  so  den 
epidemisclien    Charakter,    (Aehnlichkeit    des  Krankheits- 

ftrozesses  zu  einer  Zeit)  oder  den  endemischen  (Aehn- 
ichkeit  des  Krankheitsprozesses  zu  einem  Ort).  Be- 
sondere individuelle  Verbindung  ist  eine  solche,  die 
ohne  Verhältnisse  bedingt  wird,  welche  nur  in  einem 
Individuum  >  orkommen  ;  z.  B.  Arthritis  mit  Sypliilis* 
Bei  dvr  Cjassillkation  ^ilt  daher  das  Gesetz  :  es  dürfen 
nur  die  reinen  i^'ormen  auf^tjfnhrt  werden,  und  die  Ba- 
stardformen sind  zu  einer  Gattung  zu  bringen.  —  4)  Ein 
4ter  erschwerender  Umstand  für  die  Krkenntniss  der 
Krank]}  ei  t  ist  die  Aufeinanderfolge  ,  Succcssio;  nicht 
seilen  liöit  in  einem  Individuum  eine  Krankheit  auf, 
und  eine  :indere  beginnt,  oder  sie  tritt  schon  Ava'liiend 
des  Verlaufes  der  ersten  ein.  Diese  Aufeinanderfolge 
Ist  entweder  eine  zufällige  oder  wesentliche« 
Z.  B.     wenn   nach  Ln  igenentzündung    Intermittens  folgt, 

AftcJi  Typhus  iu  der  iUcouvaiescena  Erysipeiis ,  so  ist  die 
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«pater  folgende  Krankheil  jarehtot  tu  ketatn  VeAasie 

mit  der  ersten.  Bei  der  wesenfliclien  Sueceition  aber  be* 
»teht  ein  be«tiiii]nte8  Caasalverhättniss  iwischeii  beidea . 
KraKldieitaprozesten ;  B.  au  einer  Lun^enphtlii<ie  tritt 
Entzündung  dieses  Qrganes,  oder  au  Tuberkeln  Sero»  < 
pliein- Phthise  .  hinzu.  Doch  sind  snccedirende  Kranldiei- 
ten  und  Uebergangs-  oder  Bastardformen  wohl  zu  unter» 
fldieiden  und  zu  trennen,  bei  den  Folgeforankhelten  ent* 
atehen  2  Krankheitiprozesse  nach  einander ,  und  der  er* 
atere  geht  zu  Grunde,  wenn  der  neue  auftritt;  bei  den 
Bastardformen  bewegen  sich  beide  Krankheiten  neben  ein- 
ander, ihre  Eigenschaften  mit  einander  Terschmelaend, 
auch  kann  bei  ihnen  einer  Form  auch  wieder  aufhören, 
:wahrend  die  andere  noch  fortbesteht.  Hier  gilt  nun  das 
Oesetz:  dass  die  Formen  getrennt,  unS  ji^le  für  sich 
Im  Systeme  aufgeführt  werde,  die  wesentliche  Succession 
nnss  aber  angegeben  werden, s  aber  nicht  als  eine  Gattung. 
Mit  der  Erkenntniss  der  Symptome  ist  das  Bild  der  Krank« 
lieit  noch  nicht  vollendet,  denn  die,  einzelnen  Krank- 
heitserscheinungen musseh  jetzt  zu  einem  Krankheitsgan* 
sen  —  Krankheitsbiide  —  vereiniget  werden,  eine  Auf- 
gabe von  der  grossten  Schwierigkeit. 

Von  der  Vereinigung  der  erkrankten  Funkti- 
oniTsymptome  zur  Krankheitseinheit. 

Hier  ist  es  hauptsächlich,  wo  sich  die  Untersuphung 
der  Krankheit  von  .der  in  den  übrigen  Naturwissenschaf- 
ten unterscheidet,^  der  Botaniker,  der  Mineralog,  dem' 
wir  eine  Pflanze  oder  Mineral  zur  Untersuchung  und  Be- 
«  atimmung  nach  ihren  Merkmalen  geben,  erhält  in  diesem 
Objekte  der  Untersuchung  ein  in  sich  geschlossenes 
Ganze;  nicht  so  der  Arzt;  er  erhält  in  den  Krankheits- 
symptomen  Mos  einzelne,  abgerissene  Erscheinungen,  die 
sein  Geist,  und  seine  walirhaft  schöpferische  Phantssie 
au  einem  organischen  Ganzen  —  zu  dem  Krankheitsbilde, 
schaffen  muss.  Hier  beginnt  das  eigentliche  diagnostische 
Talent,  die  wahre  Kunst  des  Arztes,  das  angeboren  seyn 
muss ,  und  allerdings  sich  ausbilden ,  nicht  aber  erlernen, 
noch  viel  weniger  lehren  lässt  Die  Regeln ,  die  sich 
nun  noch  aber  diesen  Punkt  angeben  Hessen,  wären  etwa 
folgende:-  Das  Hauptmittel  zur  Lösung  der  Aufjg;abe,  ein 
Krankheitsbild  zu  entwerfen,  ist  Erfahrung,  sowohl 
eigene,  als  fremde:  was  das  Letztere  betrifll,  so  gibt 
uns  diese  reale  oder  ideale  KrankheitobiMer.    In  den 
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meisten  Handbüchern  über  Pathologie  oder  Therapie  ist 
wohl  immer  nur  ein  ideales  Krankheitsbild  entworfen, 
dag  in  der  Mlrkiichkeit  nur  zu  oft  vorhanden  ist ;  daher 
ist  von  gröstercr  Wichtigkeit  die  Krankh  eits  ca  g  ui- 
stik,  oder  der  einzelnen  Krankheitsfälle^  welche  die 
Aerzte  in  ihren  Beobachtungen  niedergelegt  haben.  Aber 
selbst  diese  Benutzung  fremder  Beobachtung  anlangend, 
ist  leider  zu  bedauern ,  dass  die  meisten  Schriften  neue- 
rer Zeit  za  verdammen  sind,  theils  weil  statt  der  reinen 
Beobachtung  mehr  Speculationen  und  Theorien,  theils 
weil  statt  der  Wahrheit  mehr  ruhmsüchtige  und  prahlende 
Lügen  zu  finden  sind.  In  dieser  Hinsicht  ist  das  Studium 
der  ültern  Casuistik  weit  mehr  zu  empfehlen.  Was  aber 
flire  Benuisnng  erschwert,  sind  folgende  Umstände: 
1)  der  Mangel  an  kritischer  Zusammenstellung  der  Ma- 
terialien und  Thatsachen.  2)  Mangel  einer  allgemeinen 
nediziniscliem  Terminologie«  Hier  gingen  uns  jetzt  schoa 
die  übrigen  Naturforscher  voran;  die  Botaniker  verste- 
hen sich  in  ihren  technischen  Ausdrücken  allenthalben« 
^icht  so  die  Aerzte,  es  herrscht  eine  immerwahrende 
ConftissioQ  in  den  Begriffen  derselbeiiy  sowohl  was  die 
Benennung  der  einzelnen  Funktionssymptome,  als  auch 
der  einzdnen  Krankheiten  seihst  angeht.  Darum  wäre 
eine  medizinii^che  Synonymik  ein  dringendes  Bedürfnisse 
d«  h.  eine  Zusammenstellung  der  verschiedenen  Benen- 
nungen, unter  welchen  dieselben  Krankheiten  bei  Ter- 
achiedenen  Aerzten  vorkommen*  Anaser  der  fremden 
muss  auch  eigene  Erfahrung  den  diagnostischen  Arzt 
bilden,  und  daher  ist  es  nöthig,  dass  er  selbst  Krank- 
lieitsbeschreibungen  mache  (Nosographien).  Hypocra- 
tes  hat  sie  uns  zuerst  gelehrt:  seine  Beschreibungen  sind 
einfach  und  bändig,  doch  bei  den  grossen  Fortschritten 
der  Diagnostik  nicht  mehr  genügend.  Eine  Noaographie 
musa  folgende  £igenschaflen  haben:  1)  Sie  muss  wahr 
•ejn ,  welche  Eigenschaft  in  neuerer  Zeit  so  häufig  ver- 
tnisst  wird.  2)  Sie  muss  einfach  seyn ;  hier  sind  uns  al-> 
lerdings  die  Hyocratischen  Krankheitsgeschichten  Muster. 
Alles  Accidentelle ,  Ansserwesentllche  muss  wegbleiben. 
3)  Sie  muss  vollständig  seyn^  d.  h.  sie  enthalte  nicht  bloa 
die  Geschichte  der  Ckgcnwart,  sondern  auch  der  Vergan- 
genheit. Um  dieser  Anforderung  zu  entsprechen ,  ist 
eine  toliständlge  Kenntniss  der  Funktionsaymptome  nöthig,  ^ 
und  dazu  bieten  sich  2  Wege  dar :  der  genetische  und  der. 
ittalitiaehe«  Sraterer  gelit  vom  eraten  Keime,  vom  An- 
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fange  des  Werdens  der  Kranklicit  auf,  nnd  verfolgt  den** 
selben  durch  alle  Krscheinungeu  ilvirch,  bis  zu  dem  Punkte> 
der  dem  Arzte  zur  Beobachtung  vorliegt ,  wo  der  Arzt 
den  Kranken  zu  Gesicht  bekommt;  sie  ist  also  aus  subjek» 
tiven  und  objektiven  Beobachtungen  zusammengesetzt;  aus 
subjektiven,  weil  man  sich,  um  sich  Kenntniss  von  der 
Vergangenheit  zu  versclialfen ,  blos  an  die  Aussage  des 
Kranken  und  dessen  Lmgcbung  halten  kann;  aus  objekti- 
ven, die  ihm  die  Gegenwart  darbietet.  Die  analytische 
Methode  besteht  darin ,  dass  blos  die  Phänomene  im  Au- 
genblicke der  üeobacJitung  aufgefa^»i  werden  ,  die  Phäno- 
mene,  die  ihm  das  gegenwärtige  Kraiikheit^uild  darbietet» 

-  Der  Arzt  muss  sich  blos  au  die  Gegenwart  halten ,  wäh- 
rend die  Genesis  auch  die  Vergan^renheit  zu  sich  nimmt. 
Beide  Methoden  haben  ihre  Vortheile  und  Nachtheiie, 
und  es  ist  am  rathsamsten,  die  Resultate  beider  zusam«* 
menzustellen ,  und  wo  mö^iich  zu  vereinen.  Was  nun  die 
Anwendung  dieser  Methode  betriift,  so  darf  mau  einer 
gewissen  Menge  von  Kunstgriffen ,  die  mit  Recht  einen 
besonderen    Theil    der    Wissenschaft    ausmachen,  und 

'  welche  man  medizinische  Technik  (din^nostische  Tech^ 
nik)  nennt.  Dieser  Zweig  der  medizinischen  Kunst  ist 
weniger  ausgebildet,    nur  die  Geburtshülfe  hat  ihm  eine 

.  grössere  Aufmerksamkeit  gewidinet ,  durch  das  Tuchiren. 
So  bedarf  es  eigentlicher  F  ertigkeiten ,  \iis\  den  Bauch, 
Ohren,  Nase  ^  Brusthöhle  etc.  zu  untersuchen.  Der  In- 
hegrilf  dieser  Fertigkeiten  und  Manipulationen  bedingt 
nur  einen  eigenen  diagnostischen  Apparat,  Mii|  den  be- 
schränkten Sinnen  zu  Hülfe  zu  kommen ,  bei  wclchei^ 
Shethoscop,  Flasometer,  Pinzette,  Mikroscop ,  einfache 
Luppe,  bpatel  etc.,  selbst  ein  kleiner  Chemischer  Appa- 
rat zur  augenblicklichen  Untersuchung  der  Flüs^i^^^Leiter^ 
etc.  nothweadige  Erfordernisse  sind.  Auch  hier  ist  uns 
die  Geburtshülfe  wieder  voraus,  z.  B.  mit  dem  Beckenmes- 
ser. Viele  Aerzte  haben  nicht  einmal  eiiieu  Zeitmesser, 
eine  Secundenuhr.  4)  Die  Piiänomene  müssen  gehörig 
nach  ihrer  physiologii^chcn  Bedeutung  zusammengestellt 
werden,  und  zwar  auf  folgei^de  Art:  man  stellp  die 
Ilaiiptsymptome  zusammen,  z.  B.  Symptome  der  IJrustor- 
gaiie  ,  des  chilopoetischen  Systems,  dann  die  frebrilischen 
Erscheinungen,  man  gehe  hier,  um  die  einzelnen  Sympton^e 
an  einem  Ganzen  zu  yerbinden,  den  Weg  der  r^atuilorr 
ficher:  a)  es  geh&ren  Funktionsphänpmene  zusammei), 
welfib«  flekhseitig  sind  9   oder  weiche  j^il^h  in  |[^wisser 


» 

» 
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•tItIger  CnatlttiiitSt  entwicielB.        B.  sehr  lielise  Haut 

und  heilige  angindse  Erscheinnnfen  geht&rem  sueammenf 
wenn  sie  gleichseitig  Kind,  ungeachtet  sie  dem  Objekte 
nach  getrennt  aind.  Ebenao,  wenn  die  Haut  tnrgescirty 
«ich  später  rothet  und  Exanthem,  bildet  ^ .  ao  gehören  auch 
diese  xuaammen ,  weil  aie  sich  aus  einander  entwickeln  etc. 
b)  Es  gehören  auch  Funktionsphänomene  nusammen, 
weiche  ans  einer  und  derselben  Ursache  he^Torgingen, 
B«  B.  wenn  di^  Erkaltung  nach  erhitstem  Körper  reissende 
Schmerxen  nach  dem  Laufe  der  Bauchmuskeln  und  den 
Muskeln  des  Kopfes  «statt  finden ,  so  gehören  sie  doch, 
obgleich  Örtlich  Terschleden,  susammen,  weil  sie  aus 
einer  und  derselben  Ursache  herrorgin^en.  c)  Funk^ 
tionsphänomene  gelieren  zusammen,  die  in  einem  und 
demselben  organischen  Gewebe  statt  finden,  oder  die- 
selbe physiologische  Fifuktion  haben»  Z*  B.  Symptome 
in  den  Bewcgungsmnskeln  und  den  Muskeln  der  Blase* 
d)  Funktionssymptome  gehören  misammen,  die  in  Orga- 
nen ^ ihreu  SIts  haben,  welche  in  Wahlverwandtsdiaft  ste« 
hen ,  oder  in  sogenanntem  Gonsensus ,  Sympathie.  Con- 
sensus.  ist  Theilnalime  eines  Orgaues  am  Leibe  eines  an- 
dern, wovon  das  eint  Mos  afficirt  ist,  das  andere  aber 
In  Mitleidschaft  gezogen  wird,  durch  eine  Verbindung,, 
die  wir  anatomisch  oder  physiologisch  noch  nicht  ken- 
nen; der  neueren  Anatomie  ist  es  jedoch  gelungen,  hier- 
in manches  Räthsel  zu  lösen;  so  wäre  z.  B.  das  Kopf- 
weh bei  Abdominaileiden  liervorgebraclit  durch  den  Zu- 
sammenliang  der  Hypopliysis  cerebri  mit  dem  Njsry.  sym- 
patt  Die  erweiterte  l'upillc  bei  Abdominiilleideu  erklärt 
sich  durch  das  aufgefundene.  Ganglion  ciliare  des  Sym- 
pathicus«  e)  Auch  die  Fuuktionssymptome  gehören  zu- 
sammen, welche  bei  einer  und  derselben  Aft'ektion  wahr- 
nehmbar sind,  B,  Bf  bei  Affipktion  der  Lungen ^  Husten, 
Stechen  etc, 

Pen  Fuuküonssy mptomeu  gegenüber  stehen 
die  Organisationsphinomener 

Die  Keiintniss  der  Veränderungen  in  der  organischen 
Masse  der  eiiiy^eiDcn  Organe  und  Gebilde  gibt  uns  die  pa- 
thologische Anatomie  —  eine  Docirin  ,  die  erst  in  neuerer 
Zeit  bedeutendere  Fortschritte  ^^niacht  hat,  indem  früher 
religiöse  und  politische  \  orurtiicilc  sich  lange  dem  iSue- 
ben  der  Aerzte  ^utgegenstellt^Uf 
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Wa«  das  Verhaltniss  der  Plianomene  ani  denen  der 
Funktion  anbetrifft ,  so  gelten  liier  folgende  Grund« 
Sätze : 

1)  Die  Organisatiousphänomene  müssen  den  Funk- 
tionsphänomenen  während  des  Lebens  enib|)re(:lieri  ,  d.  Ii. 
es  miiss  der  materiellen  Veränderung  in  einem  Organe 
eine  entsprechende  Erscheinung  in  der  Funktion  zur 
Seite  stehen,  z.  B.  GaJJensteinc  in  einer  Leiche,  und 
wälirend  des  Lebens  Erscheinungen  von  Brusiiiank- 
lieiten,  Husten,  Schweratiiniigkeit  etc.  stehen  in  keiner 
Kelation ;  waren  aber  Symptome  anderer  Art  im  Lehcii 
vorhanden,  wie  ikterische  Färbung  der  Haut,  ^aWi^tes 
Erbrechen ,  Druck  in  der  Lebergegend ,  so  isi  das  V  er- 
luiUiiiss  der  Symptome  olicnbar.  —  2^  Das  Zusannnt-it- 
trelien  dieser  Causalnevus  der  funktionellen  uml  inair- 
Tieüen  Symptome  muss  auch  coHsLant  seyn  ,  es  müssen 
hei  allen  Individuen  ,  die  diese  oder  jene  Funktionssymp- 
tome  zeigten ,  nach  dem  Tode  ai;cii  dieselben  materiellen 
Veränderungen  gefunden  werden,  z.  B.  bei  Abdominal- 
typhiis  ist  als  constantes  Symptom  eine  bestimmte  Ver- 
änderung auf  der  Schleimhaut  des  untern  Tfieils  des 
Dünndarms  —  des  Coeciim ,  eine  Art  EjLantin  m ;  dtibei 
findet  man  zuweilen  RÖthung  der  inneren  Haut  der  grös- 
seren Gefässe  (fälschlich  für  Entziindun^^  gedeutet). 
Letzteres  Merkmal  ist  constant.  Die  eine  wahre  Den- 
iu\}^  der  Organisationsphänomene  erschwerenden  Umstände 
ii\nd  theils  objektiv,  theils  subjektiv.  Die  s  u  bj  ek  t  i  ve n 
Hindernisse  beruhen  immer  auf  einer  schlechten  oder 
oberfläciiliclieii  t)nt  ersuchung.  Man  bestimmt  oft  nur 
eine  Kranklieit  zum  Theil  richtig,  und,  indem  man  sich 
damit  begiui^t,  die  alsdann  erst  die  Leiclieuöffnung  zu 
Ta^e  fördert.  Zu  den  objektiven  Hindernissen  ^e-^ 
hören:  1)  momentanes  Verschwinden  oder  Zurücktreten 
eines  oder  melirerer  functioneiler  Symptome,  z.  B,  bei 
Filthisis  pulmonalis  verschwinden  oft  alle  Erschein  uneben 
von  Brnstleiden  ,  obgJeieh  AuscuUation  und  Percussion 
die  Veränderungen  nachweisen  ete.  ISo  nehmen  manche 
Aerzte  wegen  Mangel  der  subjektiven  Symptome  und 
Vernachlässigung  der  IJntei  sut  Uung  dureh  Ausculatioa 
und  Percussion  —  eine  larvirte,  verborgene  Lungen- 
entzündung an.  — -  2)  Die  Organisationssymptome  bleiben 
nicht  stehen 9  sondern  durchlaufen  gewisse  Stufen,  die 
jedoch  mit  den  Funktitonssymptomen  parallel  gehen, 
bei  itUDgeaenlsäaduiig  durfthUuCea  die  Dm^^i- 
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gationen  3  Stadien,  die  man  die  rothe,  graue  und 
weisse  Desor^niRation  nennt  S)  Mangel  genauem  Kennt- 
nias  des  NormaJzustandes  vieler  Organe.  Wir  ken- 
nen ja  noch  nicht  einmal  das  «peiifische  Gewicht  der 
Leber ,  des  Gehirns ,  bei  weitem  mehr  fehlt  es  uns  an 
Kenntniss  des  Nervensystems.  4)  Der  letzte  erschwe* 
rende  Umstand  besteht  in  dem  Untersehijede  der  pri- 
mären und  seciindären  Organisation sphänomene ,  ea  ist 
hier  dasselbe  VerhaltaiM,  ,wie  bei  dem  Conaeiis  bei 
functioaeUen^  Symptomen»  —  So  fingen  die  Franzosen 
den  Streit  an,  dass  bei  jedem  Wahnainnigeii  die  Erschei- 
nungen von  Gehirnentaündang  zugegen  seyen;  die  Em- 
date  sind  aber  blos  secundir,  sie  folgen  der  Tergangenea 
Krankheit».  So  gab  Mar  cm  (1814)  den  Typhut  eontft- 
giosus  für  Encephalitis  ana^  und  behandelte  ihn  auch  an* 
tiphlogiatiach.  Allerdings  findet  sich  auch  Gehirnent- 
mindung  und  ^xudat  bei  Typhus  contagioatts^  aber  sie 
eiltateht  oft  ani  Ende  der  Krankheit,  oder  erst;  nämlich 
die  •ogenannie  EntzündungsHKhe  ^  nach  dem  Tode.  Noch 
arger  verhalt  es  sich  in  dieser  Beziehung  mit  der  R5the 
der  Darmaehieimhaut  nach  dem  Tode,  es  isf  dieses  bloe 

.cadtTerdae  Köthung  toh  dem  Blute,  dtt  aich  nach  den 
Cksetzen  der  Schwere  nacli  dem  Tode  senkt»  Auch  entp 
ateht  aie  bei  vielen  Krankheitaformen ,  uod  ea  lat  dfnii 
■ehwer  ma  bestimDiea,  woher  sie  kam#  IHeiie  Entziin^ 
dung  dea  Gehiri^i«,  diese  £nts&i|diuigardthe  n^ieli  deqi 
Tode 9  bei  Typhus  contagioaui  iat  dmnnacli  eiA  conataar 

't^a  und  primäres  Phänomen  deir  Organisationssyn^ptome. 
l^ir  gehea  nun  zur  Anweiidang  allisr  dieser  Grundsätze 
für  •  amer  wirkliches  ^y«ttaii  8|ier«  Um  diese  l^vaolir 
Jieit^n  claaaifisireii  lu  könnea,  haben  wir  2  Wege,  einen 
piialytispheii  nad  geo^tischeii*  9er  geneti^ehe  btBte]ii 
dfirin}  daa«  man  die  höheren  Einheiten  ii|  die  niederen 
M^rleßU  l>a  nun  üip  Mediitin  eine  ^FfiMirnags^tifenffelieft 
ijity'  die  bliMi  Binselnheiten  darstellt  ^  po  leuclitet  d^ 
Yprsog  de«  genelischen  Verlahrenji  f^n  |  wieifohi  nipht  in  ' 
AÜinK^  .  so  at^Uen  Jsty  ^Mf  rip^  veno  sie  wissenpciuift-r 
^c|^  hepl^Miiß^  yf^fden^  aoll,  sncli  die  Früfung  dnrch  dep 
erstern  enth^ten  ^i^m^s  Seidig  ipupfen  lulefs^  gle|ishe 
iUapDtate  lliefernt 

Geneti^chi^  Methode  der   P}>9sif ic^MP 
'^ir    gehen    von    dem    Satze   aus,    dass    es  bloa 

]Kflll^kb^iMlJl4iTi4Hen  gibt,  nicht  individueiie 

» 


V. 
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Krankheit,  dies  geht  aiiis  dem  Substrat«  lierror ,  ia 
weichem  die  Krankheit  Plats  greift;  aie  kommt  «her  in 
eiueni'  orgauisclien   Wesen  vor ,    inr  IndiTiduum  ;  daher 

fiht   t9  keine  Collektkrankheit  |     et  fibt  z.  B.  keine 
'neumonie  als  Art,    sondern  nur  einsdne  Pneumonien; 
der  Begriff  tou  der  Art  der  Pneun^onie  wird  merst  von 
dem    menschlichen    Verstände    fewonnen«     Alle  jene 
KrankheitsindiTidiien  9   die  unter  allen  ihren  Verhäitnissen 
in  ihren  Phänomenen  ^   sowohl  functfonellen ,   als  mate- 
riellea  uberein  stimmen ,    bilden  eine  Krankheitaart ,  Spe* 
cies,  und  die  weientliehen  Erscfaeiming^en  dieser  Kranke 
Ifteitaindividuen  «laammengenommen ,    machen   den  Cha- 
rakter dieser  Art  ana:  z.  B.  Pneumonia  traumatica.  Bei 
alieu  davon  Befallenen  ist  beschwerte  Respiration ,  Husten, 
dumpfer  Ton  bei  der  Percussion ,    eigen thümliches  kni-- 
•terndes    RespirationsgeHiusch.      Diese    sind  wesentlich^ 
und.  finden  sich  ohne  Unterschied  der  YerhMltnisse  nach 
Aiter^  Constitution,   Individualität,   Geschiecht  etc.  Da 
uuu,  um  eine  Krankheit  aufzufinden ,  Mos  die  wesent? 
liehen  und  eonstanten  firscheinungen  aufgenommen  wer- 
den dürfen ,  so  fragt  es  sich ,  wdehes  sin4  Erscheinun* 
een,  die  am  besten  zur  Bestimmung  der  Speeles  passen. 
.  Hier  sind  die  Wesentlichen; 

1)  Phänomene  des  Resktionsgrathes  eines  Organes^ 
nach  aussen  Husten  f^.^  somit  von  quantitativen  Er» 
•cheinungen,  die  der  kranke  Organismus  nach  ausaeii 
kund  gibt.  Z.  B.  wir  hitien  einen  Respirationskatarrh 
Tor  una;  es  entsteht  Verinderung  der  Stimme^  Reiz  zum 
Hnstea  ete.  (Diese  Gattung  Katarrh  hat  verschiedene 
Arien  unter  sidi^  er  kann  nämlich  Mit  dem  erethischen^ 
synochalen.,'  torpiden  Charakter  -auftreten.)  ^)  ^.^^ 
BefaUen  bestimmter  oraanischer  Grundgewebe  des  Kör- 

£ers  und  Modifidrung  der  Krankheit  darnach ,  i.  B.  das 
luskelgehilde  ist  der  Sita  des  Rheumatismiis.  Im  Muskel 
«ind  aber  2  Grundbestandtheile ,  n&mlich  Nerren  und  Ge- 
Hsse,  je  nachdem  nun  Nervenreia  oder  Nervenleiden  su^ 
gegen  ist,  erscheint  der  Kheumatiniiiis  ia  doppelter  Vmtmi- 
ab  museularis  oder  nenrosns. 

d )  Die  eonstante  Abinderung  .  Im  Baue  und  der 
Struktur  des  befallenen  Oel>ildes;  so  gibt  es  Scrophefaiy 
die  das  Knocfaensystem  beMen ,  aber  «ie  bilden  idennocfar 
mehrere  Arten,  weils  sie  das  Knoehensystem  auf  ver- 
schiedene Weise  befUlen'  kdnnen;  es  kann  geschehen, 
dass  .  die  Kaocbeii  bloa  «rweiaU  werden ,  ijadeni  datf 
I.  Baad.  ^ 
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Zellgewebe  und  die  Gallerte  «uffelockert  wird.'  Dieter 
entgegengesetzt  ist  eine  Art,  wo  unter  der  Beinhaut  su* 
erst  Jucken  enttteht^  dann  die  Knochen  in  Zacken  auf«» 
^chiessen«  Man  nennt  diesen  Prozess  Spinn  ventosa.  — 
Oder  der  Knochen  wird  ganz  serttort.  —  Eine  4te  Art 
ist  jene,  weiche  die  Gelenke  ergreift ,  Paedarthroew^e» 
Bei  Syphilis  dasselbe.  —  4)  Die  Natur  de«  äusseren 
Krankheitsfaktors  ist  in  manchen  Fällen  sehr  conatant, 
und  bedingt  Verschiedenheit  der  Phänomene.  M 
Epilepsie ,  durch  Wurmreia  hervorgerufen  9  eine  andere^ 
als  die  nach  zurückgetretener  Krätze  entstandene.  Immer 
entspricht  der  Eigenthümlichkeit  des  äusseren  '  Faktors 
eine  Modihcatioii  der  Symptome.  5)  Manche  Formen 
zeigen  Abhängigkeit  von  kosmischen  und  tellurischen  Ein** 
flüssiBn,  weLehet  in  sofern  sie  wesentliche  Symptome  be- 
dingen, dasn  dienen  können,  eine  Kraiiklieitsart  zu  be- 
stimmen (sogen,  endemischer  Charakter).  Z.  B.  Ver- 
schiedenheit in  der  Vergrösserung  der  Thyreoidea.  Vei^ 
sehiedenheit  des  Cretinismus  naeh  verschiedenen  *  Geben- 
den, Cholera  morbus  ist  bei  uns  gutartig,  fans  andern 
in  Ostindien  und  Amerika.  sEintheilung;  der  Krank* 
heitsgattung  —  Genua.  So  wie  die  Krankheitsari 
aus  der  Vergleichung  der  Krankheitsindinduen  hervor* 
geht,  so  geht  die  Gattung^  aus  •Zuaammenatellung  und 
Vergleich iing  der  Krankheilsarten  hervor  —  .als  höhere 
Einheit  der  Arten.  ÜDler  Krankheitsfattuig  versteht 
man  eine,  wesentliche  Uebereinstimmung  der  Symptome 
jnt  hrerer  Arten.  Z.  B.  es  kommen  in  der  Lunge  eine 
Aeihe  von  Entiündungszuständen  vor,  4ie  der  Species 
nach  verschieden ,  aber  doch  udeder  etwas  Gleiches ,  Ge* 
.  meinschaftliches  haben.  Die  entzündlichen  firusteympp 
iome  können  durch  athmosphärisohe  Einflibse«,  durch 
Schlag  etc.  enstehen.  Einaelne  Arten  sind  von  einseinea 
verscUeden-,  aber  alle  haben  «das  Schwerathnien,  Be* 
klemmen  der  Brust,  Husten,  ^eselben  Eracheinnngeii 
der  Fercussion  und  Ausculation  gemein»  -Dieses  Gleiobe, 
Gemeinschaftliche  gibt  uns  4en  J^griff  von  Gattung.  Das 
ans  allen  Axt^n  UeDei«ii%^timinende  bildet  uns  «loo  -die  Gat« 
iung,  /uad'^dea  eigenihiimlichea  llabitui'y  das  fiild  4leser. 
Erscheihtilngen  gibt  -uns  -den  Charakter  des  -Genus.  So 
w|e  Jedoth  in  den  Natorwissciaschaflteii  die  Bildong  dev 
Gattung  einer  «gewissen  WiUkühr  unterworfen  ist ,  und 
blos  auf  Vergleichungen  beruht ,  so  *a»eh  In  «der  JMediiln* 
Gattungen  and  Arten,  eadstireii  nicht  in  der  Natur  ^  dahev 
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ÜBtt  Schwankende  m  ihrer  Bestimmung,  daher  der  Eii*e 
diese  Art  unter  diese  Gattung,  der  Andere  aber  diese 
unter  eine  andere  zählt.  Für  die  Bildun<r  der  Krankheits- 
gattungen    njögen    jedoch    folgende    Prinzipien  gelten: 

1 )  Zum  Charakter  müssen  wir  Symjitoiue  nehmen  von 
den  Arten ,  die  unter  sich  gleichen  Werth  haben.  Bei 
lutermittens  ist  das  Zeitverhai tnis«!  von  W  ichtiglveit.  Die 
Eintrittszeit  der  Paroxismen  ist  von  derselben  Bedeutung, 
wie  die  Entzündung  des   Organs  ,    daher  quoditiana  etc. 

2)  Wenn  eine  Art  durch  eiazelue  Symptome,  weiche 
mau  mehr  für  zufällige  gehalten  hat,  gefunden  wird,  die 
mit  einer  anderen  Art  durch  die  nämlichen  Symptome 
fibereinstimmt ,  so  muss  sie  zu  einer  einzelnen  Gdltung 
erhoben  werden  ;  oder  wenn  bei  gleichen  Erscheinungen 
einige  Arten  Abweichungen  haben,  so  bilden  diese  ab- 
weichenden Formen  eine  neue  Gattung.  Es  kommen 
nämlich  in  maaclien  Gattungen  Arten  vor,  die  etwas  Ab- 
weichendes haben ,  wenn  sie  auch  in  vielen  Obereiu- 
stimmen.  Findet  sich  nun  eiue  andere  Krankheitsart, 
welche  dieselben  Erscheinungen  zeigt,  so  tnun  dieae  aii 
eine  Art  aufgestellt  werden.  Z.  B.  bei  Kindern  kommt 
eine  Form  von  Nervenkrankheiten  Yor,  die  man  im  ge* 
ivShnlichen^  Leben  Gefraise  nennt.  Einige  haben*  de  mit 
der  aent^  Epilepsie  zusammengestellt«  \Nun  bat  aber  . 
da«  OefMa  noch  andere  Symptome,  die  aber  diese 
Aerste  f&r  sdEÜllige,  dem  ^uglingsalter  eigenthftmliclie 
«naaüen ,  ans  welchem  Gründe  man  sie  aneh  in  die  Spe^ 
eiea  der  Epilepsie  braidite.  Weitere  Erfkbmng  hat  dne 
neue  Art  kennen  gelehrt,  bei  der  dieselben  Erscheinung* 

fen  in  den  Bfnthen  -  Jdiren  Torkommen,   da  nun  diese 
jmptome  beider  Arten  wesentlieh  sind,   so  mftssen  sie  ^ 
^ne   eigene  Gattung  bilden.    Aus  dem  Vergleichender 
yeracfaiedenen   Gattungen  ergeben  sich  nun  durch  Zn- 
lainmenstellung  die  Krankh eitafamilien,  oder  Ord- 
nung e  n.  Die  Symptome  aber ,  welche  beim  Vergleiche 
der^ttungen  unter  sich  gemiacht  sind,,  geben  d^n  Cha- 
Takt<Sr  der-Krankheitafiunilie«    Z.  B.  es  seijgen  sich  auf 
der  Haut  Verinderungen ,  Erhabenheiten  über  der  Haut,  . 
die  mit  Flüssigkeit  gefüllt,  und  mit  Rändern  umgeben 
sind.    Diese  Hautkrankheiten   nun  —   Liehen ,  Herpes, 
Scabies  etc.  bilden  eine  grosse  Familie ,   die  Impedigenes. « 
So  Torschleden  nun  diese  einzelnen  Formen  sind,  so 
haben  sie  doch  etwas  Gemeinschaftliches.    Die  Merkmale, 
die  auf  der  Äut  erscheliten,'  bilden  d$m  Krankheitsch»> 
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rakter.  KrankheitsprozcüS  mid  Kraalclieiti&milie  sind 
fleiche  Befriffe,  fis  fragt  sich  nun:  weli^e  sind 
die  wichtigsten  Symptome  zur  Charakterisiriing  clocr 
Krankheitafamilie?  Vor  Allem  hat  man  Rücksicht  sa 
nehmen :  1)  Auf  die  Zahl  der  Gewebe  und  Gebilde ,  die 
bei  der  ganzen  Krankheitaftmiiie  befallen  werden  können; 
manche  Krankheitsformen  eratrecken  sieh  auf  viele  Ge-» 
bilde ,  andere  auf  wenige,  Entzündung  n»  B*  kann  fast 
alle  Gebilde  befallen ,  dagegen  Rheumatiimua  nur  unter 
Mufkeln  oder  Nerven ,  oder  auch  auf  serdae  Hinte  fort* 
echreiten  (der  neurotiacfae  KranUieitaproieaa  ist  noch  be- 
schränkter, indem  er  bloa  den  Nerven  befallen  kann«) 

2)  Auch  die  inconatanten  Umlnderungen  des  chemisch- 
organischen  Prosesses,  wo  sich  eine  «olche  Differens 
neigt,  ist  ein  Kranldieitsprozesa*  Z.B*  beim  erysipelatösen 
Krankheitsprozesse,  der  so  mannigfache  Formen  hat,  ist 
immer  die  Seluretion  der  Haut  an  der  be&llenen  Stelle 
umgeändert,  ea  entsteht  nämlich  Kalkbildung,  wahrend 
beim  rheumatischen  Krankheitsprosesse  Saurebildong 
etwas  Ausgeseichnetes  ist.  Bei  Scrophdn  und  Syphilis 
findet  sich  ihnliche  Uminderung  im  organischen  Chemis* 
mus,  der  stetig  ist.  3)  Auf  die  Art  und  Weise,  wie 
sich  Krankheiten  erseugen,  durch  Contaginm  etc.  Jene 
Formen,  bei  denen  sich  schon  ein  vollkommenes  Ge- 
schlechtsverhältniss  gebildet  hat,  die  contagiösen  Formen 
müssen  nothwendig  als  selbststindig  aufgestellt  werden« 
.4)  Auf  die  constante  Bildung  der  im  Organismus  fremden^ 
neuen  Produkte.  Wo  dieses  stattfindet,  kann  man  an-  > 
nehmen,  dass  ein  Krankheitsprosess  vorgeht;  f.  B.  hei 
Toberkelbildung ,  ea  bildet  aiich  hier  ein  neuejr  Korper, 
der  einen  eigenen  Bildung^cyklus  durchliuft,  und  ob- 
«leich  verschiedene  Organen,  in  denen  sie  vorkommenif 
Im  Gdiime,  in  den  .Lungen  etc.  nach  dem  Cansal- 
momente:,   durdi  Menstruation ,   psorische  oder  mecha- 

,  nische  Einwirkung  etc.  entstanden,  so  haben  doch  alle 
diese  Tnberkelbildungen  etwas  Ueberdnatinunendes.  Diese 
Bigenthnmlichkeit  beieichnet  die  Tuberkelbildong  als  einen 
besonderen  -Krankheitsprosc|ss» 

Avi  diese  Weise  entstehen  nun  aus  VergleichiHig 
der  KrankheitMndividaen  die  Krankheitsarten ,   aus  dem 

,  Ver^leishe  dieser  die  Kränkheitsgattungen ,  danA  die  Fa- 
milien ^  und  eitdiich  aus  dem  Tergldche  dieser  die  letite 
und  hödiste  Ordnung,  gleichssnt  die  -Spltae  der  Pyrs- 
nilde^  — ,  die  Kranlcbeitskia^se.   2um  Begriffe  der 
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Krankheltsklasfle  und  Ihrem  Charakter  gelaiij|;t  man  auf 
demselben  Wege,  wie  bei  der  Gteltim^.  Dem  Charakter 
der  Kraiikheitaklame  mns0  daher  das  Wichtigste  der 
Krankheit  zu  Gnmde  liegen ,  dies  ist  aber  daa  Gewebe^ 
mras  dem  Krankheitsprozesse  cum  Substrat,  zum  Sitze 
dient,  und  dieses  wird  daher  daa  CJassiiikationsprinsjp 
aeyn.  Es  bestehen  aber  nur  8  organische  Gnmd{?ewebe, 
nämlich :  1)  Zoogen  —  oder  ThierstofT  als  Indiffercnx, 
—  2)  Blut  (Gefäss),  3)  Mark  (Nerre),  und  erst, 
wenn  diese  wieder  Gegensätze  bilden ,  entstehen  dia 
ijbri^en  Gewebe,  die  man  häufig  als  Grundgewebe  auf- 
führt. Wir  kennen  daher  auch  nur  S  KrankheitsMaaaen : 
1  )  Krankheiten ,  die  in  Veränderung  des  Z  o  o  g  e  n 
(Thlerstoffs) ,  Morphen;  2)  des  Bluts,  Himato- 
Ben;  3 )  der  Nervenraas  s  e  ;b'ei?lehen  ,  Neurosen* 
Andere  Aerzte  theilen  die  Kraßheiten  ein  in  solche 
der  Reproduktion  der  Irritabilit  it  Whd  Senaibilitat ,  allein 
die  hier  su  Grunde  liegenden  Kräfte  aind  ganz  unbestimmt» 
die  ein  Jeder  andera  deuten  kann ,  und  die  Granzen  swi- 
gehen  diesen  8  Kiaaaen  können  bis  jetzt  noch  nicht  genau 
gesogen  werden.  Unaere  Biniheiiung  tat  reeller,  sie  ist  in 
der  Natur  begründet ,  denn  imter  Blnt  yeiBtelit  Jedermann 
Blut  f  unter  Nerven ,  —  Nervien«  — 

L  Klasse. 

Morphen. 
Krankhafte  Veränderungen  deif  Uratoffea. 

Da  daa  Zoogen  ala  daa  Orundprinzip»  ala  Substrat 
dea  thieriachen  Lebena  eracheint,  ao  kann  ea  keine  we- 
'  lentliehe  qualitative  Yerinderungen  erleiden,  denn  aonalj 
würde  ea  aufliSren ,  Element  an  aejn ;  daa  Orundgewebn 
laaat  sich  nicht  weiter  serlegen  und  verandern,  sondern 
muaa  qualitativ  daaaelbe  bleiben  |  und  aeine  krankhaften 
Veränderungen  beliehen  sich  nur  auf  die  Art  und  Weiae, 
wie  ea  in  einseinen  Individuen  und  Organen  aich  geatal* 
tet.  Ea  iai  hier ,  wie  bei  den  einfachen  Stoffen  in  der 
Natur,  der  Saueratoif  kann  niemals  aeine  Qualität  ver- 
lieren, wenn  er  nicht  adbat  ala  aolcher  aeine  Natiir 
aufgeben  aoU*  Da  nun  das  Zoogen  aich  nicht  weaentlich 
verändern  kann ,  ohne  aufsnhören  Urstoff  su  aeyn ,  so 
müaaen  aich  aeine  Veränderungen  .bloa  auf  räumliche 
quantitative  Verhältniaae  besiehen;  diese  Veränderungen 
aind  nun  entweder  absolut  ^  nämlich  aolcbe^  weiche  die 
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Form  (1er  Organe  an  sich  anziehen  ,  oder  relati?  ,  nära- 
iich  die  sich  auf  die  wecliselseitige  Lage  der  Organe 
unter  einander  beziehen.  Morphen  sind  also  solche 
Krankheiten,  bei  denen  absolut  oder  relativ  räumliche 
Veränderungen  des  Zoogens  vor  sich  gehen 9  ohne  Ver- 
änderungen der  Textur.  ' 
Wir  theilen  sie  in  folgende  Familien  ein: 

1)  Dysmorphen  —  Missbildun^en. 

2)  Theroraorphen  —  thierische  Bildungen» 
8)  Hyperthrophien  —  Uebernäherung« 

4)  Atrophie  —  Abmagerung. 

5)  Stenosen  —  Verengerungen. 

6)  Ectopien  —  Dyslokationen* 

7)  Vulnera  —  Wunden. 

Da  alle  diese  Kraj^heitsfamilien  mehr  andern  Dok- 
trinen 9  besonders  der  j^hirurgie ,  und  zum  Theil  auch 
der  Geburtshülfe  angehören  ,  als  der  inneren  Medizin ,  so 
wollen  wir  die  specielle  Betrachtung  ilinen  überlassen, 
sie  jedoch  hier  der  Vollständigkeit  des  Systemes  wegen 
cursorisch  durchgelien.  Die  beiden  ersten  Familien 
können  wir  ihrer  wesentlichen  Uebereinstimmung  wegen 
lugiich  mil  einander  betraehten. 


I^«  und  ll^e  Familie. 

Dytmorphen  und  Theromorphen. 

Dfese  Krankheiten  wurden  von  den  altern  Aerzten. 
mit  einander  unter  dem  Namen  der  ,,Vitia  congenita"  der 
angebornen  Feiiler  zusammengeworfen ,  und  waren  lange 
ein  Gegenstand  der  Neu^s^icrde  ,  des  Staunens  und  des 
Aberglaubens ,  bis  sie  erst  in  neuerer  Zeit  ein  Gegen- 
stand der  wissenschaftlichen  Forschung  wurden;  den 
Deutschen ,  vorzüglich  Meckel,  vielleicht  durch  K  i  e  1- 
m  a  y  er  veranlasst ,  gebührt  das  Verdienst ,  zuerst  dar- 
auf aufmerksam  gemarlit  zu  haben,  wie  die  Natur  auch 
in  ihren  Abnormitäten  bestimmte  Gesetze  verfolge,  und 
•ie  diesen  Gesetzen  nach  entwickelt  und  erkannt  zu  haben. 

Physiologischer  Charakter.  1)  Bei  allen 
Dys-  und  Theromorphen  ist  die  Form  der  leidenden 
Tlieile  krankhaft  verändert,  wie  die  Struktur,  der  in- 
nere Bau  derselben.  Z.  B.  die  Cornea  hat  ein  bestimmt 
geometrisches  Verhältniss  zur  Selerotica,  indem  sie  einen 
kieii^en  Kugelabachnill  bildet;   ea  finden  sich  aber  au^e- 
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borne  Fehler  aii  dertellieii;  Sie  ist  oft  zu  eonisch,  wie 
bei  den  Vögeln;  oder  m  platte  wie  bei  den  Fischen; 
oder  Mm  B«  die  Finger  Terwachsen  nach  Art  der  Einhufer, 
oder  nur  4  Terwachsen,  der  Öte  ist  frd;  oder  die  Fin-. 
ger  sind  mit  Iteifortsätzen  verbunden,  wie  hei  den 
fiehwimmthieren.  -~  Wenn  diese  Formen  aber  d^  Grund 
stf  andern  Krankheiten  legen  (wie  es  meistens  geacliieht), 
«0  dürfen  diese  nicht  hieher  gerechnet  werden ,  s.  B* 
Individuen  mit  Wolfsrachen  werden  mit  der  Zeit ,  wenn 
nicht  Hülfe  ^p)ei'stet  wird,  atrophisch.  —  2)  Die  Dys- 
morphen  und  Theromorphen  bcschrSnken  die  Function 
des  Theila,  und  diese  Beschränkung  steht  im  geraden 
Verhältnisse  anr  Grösse  der  AbweicTiung  des  verbildeten 
Organs  zum  gesunden*  Je  grösser  die  Abweichung  des 
Theiis  iaty  desto  grosser  ist  auch  die  Alienatlon  der 
Function^  des  Thei&.>  IMeso  Fnnctionsreränderungen 
sieben  sich  aber  immer  nur  auf  mechaniaehe  Verhältnisse, 
nicht  auf  chemische;  s*  B«  die  Verdauung  im  Munde 
beim  Wolfsrachen  ist  nur  mechanisch,'-  nkht  chemiaoh  ge- 
stört. ' —  Bei  der  Spaltung  im  Kauorgane  können  bioa 
die  .Lippen  gespalten-  seyn,  ea  können  aber  auch  die 
weichen  Theile  des  Gaumens ,  und  seihst  der  harte 
Gaumen  gespalten  seyn.  Bei  allen  diesen  Fehlern  Ist  der 
Deglutition  und  Kauakt  gestört,  bei  der  efnen'mebr,  bei 
der  andern  minder.  Am  wenigsten  leidet'  "er,  ^vmn  bloa 
die  Lippen  gespalten  sind ,  am  meisten  bei  Trennung 
dea  harten  Gannena.  Wo  also  eine  wesentliche  Abän* 
dening  der  Form  ist,  muss  nothwendig  auch  die  Fune- 
<ion  gestört  seyn.  3)  Alle  hieher  gehörigen  Krankbeileft 
sind  angeboren  ,  und  können  nicht  '  ac^nirirt  werden ; 
dadurch  imterHcheiden  sie  sieb  Ton  allen  andern  Formen« 
es  sind  Krankheiten  •  im  Uteraa  vorgegangen,  woron  wir 
die  Produkte  nach  der  Geburt  sebenn 

Anatomischer  Charakter,  Er  ist  Tersciiie- 
den  bei  beiden  Familien;  a)  bei  den  Dysmorphen. 
Hier  finden  sich  nur  Formveranderongen,  -die  durch  Feat-> 
gehaltenwerden  einaelner  Organe  in  ihrem  Entwii^nnga- 
cyklua  auf  eine  beatimmte  Stufe  bedingt  werden.  Der 
Fötus  muss  eine  gewisse  Reihe  von  Bildungen  der  unter 
ihm  stehenden  Thierklassen  durchlaufen.  An  jedem  Fötus  ' 
kann  man  swar  schon  seinen  Gattungscharakter  erkennen, 
aber  er  ist  noch  nicht  ganz  insolvirt,  sondern  er  muss 
Bildungen  durchlaufen,  welche  Aehnliehkelt ,  aber  nicht 
Gleiehneit  haben  mit  den  Bildungen  niederer  Arten,  wie 
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«i«  9  s.  B.  bei  Flsclieii  rorlcommen.  —  In  diesem  Cyklut 
nun  von  Formatiotien  können  einzelne  Organe  fcRt^ehaltea 
werden,  und  dadurch  entstehen  nun  die  Ro^enannteii 
H  e  m  !Ti  n  n  g  8  b  i  1  d  u  II  ^  e  n  ;  diese  sind  allerdings  nnrmai 
in  einer  bestimmten  Zeit  des  Fötri Hebens  ,  allein  pathisch, 
sobald  der  Fötus  in  seinen  übrigen  Organen  entwickelt 
ist.  Z.  B.  gespaltene  Bauchhöhle  nach  der  Geburt  ist  eine 
Heinmungsbilduii^ ,  während  sie  für  die  2  ersten  Monate 
des  Fötus  normal  ist ;  ebenso  eine  verschlossene  Pupille,  . 
welche  im  (iten  oder  7l.en  Monate  serreissen  sollte.  An 
den  Hemmungsbildungen  lassen  sich,  weil  sie  stufenweise 
vorkommen ,  auch  verschiedene  Grade  nachweisen ,  z.  B« 
Spina  bifida  erscheint  als  Trennung  des  ganzen  Markt 
lind  der  ganzen  Wirbelsäule,  und  dann  wieder  als  biet 
gespaltene  Säule,  wo  also  die  letztere  Trennung  hoher 
«ieht,  als  die  erste  etc.,  oder  bei  einem  Falle  sind  alle 
Bogen  des  Rückgraths  getheilt,  hei  einem  andern  ist  mir 
die  Theihtng  an  den  Lendenwirbeln  bemerkbar  ^  wieder 
bei  einem  andern  sind  nur  die  Dornfortsätze  nicht  gebil- 
det, in  welchem  letztern  Falle  die  Wirbel  der  Normalität 
am  nächsten  stehen.  So  auch  bei  Wolfsrachen,  Hasen- 
scharten etc.  b)  Bei  den  T  Ii  er  o  morp  h  e  n.  Die  Thier- 
biidungen  sind  in  den  niedrigsten  Geschöpfen  ganz  gleich, 
sie  sind  für  keine  Stufe  des  FötallebcnK  normal ,  es  kom* 
men  z.  B.  Kinder  zur  Welt,  bei  denen  das  uro-  und  chy- 
lopoetische  System  nur  einen  Ausgang  haben,  wie  bei 
den  Vögeln,  was  man  Kloakenbildung  nennt,  aber  nie 
Normalzustand  des  1  ölus  war.  Eben  so  die  Theilung  der 
Art.  brachialis  ganz  oben,  so  dass  keine  Axillaris  vorhan* 
den  ist,  wie  beim  Faulthiere,  oder  die  Bildung  der  Cor- 
nea, wie  bei  den  Vögeln  und  Fischen.  —  Aus  diesem 
Grunde,  weil  eine  solche  Bildung  zu  keiner  Zeit  des  Fö« 
tallcbeiis  vorkommt,  haben  wix  sie  unter  einer  besou« 
dern  Familie  aufgeführt. 

Was  die  M i  t  thei  1  ii  n  g  und  C  o  mb  i  nati  o  n  s  fa- 
hl gkeit  beider  Krankheitsforraen  betrifft,  so  wissen 
wir  nichts  dariil)er,  da  sie  uns  blos  als  Produkte  erschei- 
nen, deren  Bildung  wir  nicht  beobachten  können;  es 
bleiben  uns  nur  aus  ihren  Erscheinungen  einige  i\luth- 
inassungen  übrig.  Merkwürdig  aber  ist  es,  dasü  in  einem 
Individuum  zwar  verschiedene  Djsmorphen  vorkommen, 
"welche  jedoch  meist  aus  einer  und  derselben  Lebenv<«pe- 
riode  sind,  aber  Dys-  und  Theromorphea  kommen  nie  in 
cfNem  jiind  demselben  Iftdividuum  vor. 
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Aetiologie.  Innere  Monente;  e)  IndtTidai- 
IHit  der  Eltern ,  betonders  der  Mutter ;  bei  Conceptio* 
nen  ver  selbstetindiger  Entwieklonf  des  Genitalienty- 
«tems  sind  die  Dysmerpben  hSofig^,  ,ebento  nnter  Deerepi- 
ditit;  hingegen  in  der  H5he  der  getchlechtllcben  fintwiek-  ' 
Inng  iind  tie  selten.  Merkwürdig  ist  der  Cjrklnß,  den 
ii;anche  Freren  in  Hinsicht  ihrer  Dysmerphen  besehreiben, 
B*  B.  des  erste  Kind  selgt  Tellkommnen  Wolfsrachen,  dss 
«weite  weniger  ToUkommen ,  dss  dritte  blos  Hasenscharte, 
das  vierte  gar  keine  Missbiidnn^ ,  dss  fSnfle  neigt  wieder 
liasensehsrte  9  das  sechste  iniToilkommen ,  das  siebent« 
Tollkommnen  Wolfsrachen.  b)'Das  Geschleieht  hat  grossen 
Einfliiss  auf  die  Dysmorphen-  Bildung,  seltner  sind  sie 
.bei'm  rnanniichen,  als  beim  weibUehen  Geschlecht. 

Aeiissere  Moni'ente:  a)  psychische:  Hieher  |e* 
)i5ren  die  anhaltenden  sowohl,  als  die  ▼orikbergehendeA 
deprimirenden  Leidenschaften,  Kummer  etc.  Die  The- 
romorphen  verdanken  in  dieser  Hinsicht  ihre  Entstehung 
dem  sogenannten  Versehen,  was  man  froher  ganzlich 
Iniignete,  weil  man  keinen  Nervenzusammenhang  zwischen 
.Mutter  und  Fötus  aufgefunden  hatte.  Allein  Walther, 
A  u  t  e  ri  r  i  e  t  h  und  Reil  haben  durch  bestimmte  Erfah- 
rungen aiien  Zweifel  über  die  Mög^lichkeit  des  Versehens, 
jfhireh  das  Medium  der  Mutter  gehoben.  Selbst  S  c  }i  ön- 
lein  sah  einen  Fall,  wo  eine  Mutter  an  einem  Amputa- 
lionsstumpfe  eich  versah,  und  ein  Kind  ohne  Arm  gebar. 
Merkwürdig  ist  aber,  dass  gewisse  Missbildungen  der 
Mutter,  durch  Krankheitsprozesse  hervorgebracht,  die 
aber  AehnJichkeit  haben  mit  gewissen  Hemmungs-  und 
Thierbildungen,  oft  eine  ihnen  ähnliche  Bildung  bei*m 
Fötus  erzeugen.  Kine  syphilitische  Mutter  z.  B.  hatte  eine 
Zerstörung  des  Rachens,  und  sie  gebar  ein  Kind  mit 
einem  Wolfsrachen,  b)  Halbpsychische  Momente ;  hieher 
gehört  besonders  der  Genuss  spirituöser  Getränke  und  Arzr 
neien ,  Narcoticis,  welche  starke  Reizung  oder  Lähmung 
im  Nervensysteme  hervorbringen,  daher  so  liäufig  Fehler 
von  Kindern ,  die  im  Rausche  erzeugt  wurden ,  besonders 
nach  dem  Genüsse  von  Opium,  c)  Somatische  Einflösse ; 
Schläge,  Stösse  etc.,  sogar  verschiedene  Lage  soll  eine 
Ursache  seyii. 

Ausser  diesen  Momenten  Ist  noch  eines  da,  welches 
der  Contagiositat  zn  vergleichen  ist,  es  zeigt  sich  nämlich 
oft ,  dass  sich  Mi8sbildungen  gnter  Familien  fortpflanzen, 
bald  in  gerader  Linie ,  bald  mit  Uebersp ringung  einzelner 
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Generationen,  oft  blos  bei  Töchtern,  oder  den  Kindern 
der  Töchter,  während  die  Kiiulcr  der  Söhne  verschont 
bleiben  ,  z.  B.  Familien  mit  6  Findern  etc.  Für  dir  Dys- 
morphen  ^ilt  dns  Gesetz  ,  je  zusammengesetzter  der  iiau 
der  Gattung^,  desto  melir  und  öfter  konifnen  Dvsmorphen 
bei  ihr  vor.  Da  nun  der  Mensch  die  höchste  Gatlmii:  dea 
Thierreichs  ist ,  so  ist  es  begreiflich  ,  warimi  «s^erade  bei 
ihm  die  meisten  Dysmorphen  vorkommen;  je  niedriger 
das  Thier  ist,  desto  weniger  Missbildiingen  findet  man 
bei  ihm.  Was  das  Vorkommen  derselben  in  einzelnen 
Organen  betrifft,    so  ^ilt  das  Gesetz:    dass  die  höchsten 

,  zusammengesetzten  Organe,  nnd  die,  welche  früii  im 
Fötus  auftreten,  den  Dysmorphen  am  meisten  ausgesetzt 
sind ,  nämlich  Gehirn  ,  Rückenmark ,  Herz.  Die  T  Ii  e* 
romorphen  kommen  meistens  in  Gebilden  vor ,  die 
nach  aussen  gelagert  sind,  was  mit  dem  sogenannten  Ver- 
sehen in  Verbindung  zu  setzen  ist.  Nur  ist  das  häufige 
Vorkommen  der  Theromorphen  im  Gefässsysteme  ia  dieser 
Hinsicht  eine  auffallende  Erscheinung. 

Geographische  Verbreitung.  So  weit  die 
Erfahrung  reicht,  sind  Dysmorphen  und  Theromorphen 
Über  die  ganze  Erde  verbreitet,  doch  sind  sie  an  den 
Stand  der  Kultur  der  Nation  gebunden,  bei  kultivirtcn 
Menschen  häufiger,  als  bei  Rohen,  so  dass  sie  wirklich 
in  ihrer  Frequenz  mit  der  Kultur  der  Völker  zuzunehmen 
scheinen.  Merkwürdig  ist  nocJi ,  dass  manche  Vorzüge 
an  den  Orten  vorkommen ,  die  an  andern  selten  sind ;  so 
kommt  in  Hinter  Asien,  China,  häufig  die  Missbiidung  vor, 
Fötus  in  Fötus  (so  dass  in  dem  Ausgebildeten  ein  anderer 
verkümmerter  ist),  die  bei  uns  sehr  selten  ist.  (In  Eu*- 
ropa  sind  etwa.  4  —  5  Fälle  hievon  beschrieben.)  Hier 
in  Würz'bnrg  sind.  Gemlalien- Deformationen  seKr  hlitfi^» 
in  Bamberg  Missbildnngen  des  Herzens  ( daher  dort  so 
Tide  Cyanosen) ,  was  ebo  cewisae  endemisclle  YerhSlI*  * 
nisae  der  Dys*  und  Theromorphen  hinsndeulen  aiAeint 

Verl  auf.    Beide  Krankheiten  haben  eine  sehr  ver- 
aehiedene  Daner ,  je  nach  der  Dignitat  der  erfriffenen 

.  Organe.  Manche  enden  das  Leben  schon  während  des 
Fotassustandea ,  n«  B.  Deformitäten  iß  den  Eihäuten ,  Man- 
gel des  Kopfes  etc.  Andere  Terursachen  den  Tod  gleich 
nach  der  Geburt ,  n.  B.  Katzenkopfe ,  aweitheiliger  Darm* 
9ei  Andern  l^ann  daa  Leben  noch  Jahre  lang  fortbeatehen^ 
B»  die  Spina  bifida.  Andere  haben  ausser  der  Be^ 
•chranknng  einer  Funktion  oft  weiter  kdnen  Machtheii 
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fßp's  Leben,  z.  B.  Hasenscharten,  VV'olfsraclien,  Herma- 
phroditisiniis ,  6  Finger  etc.  Befallt  die  Krankheit  zum 
Leben  noth wendige  Gebilde  |  so  muss  natürlich  der  Tod 
erfolgen. 

1)  In  Genesung::  äusserst  selten;  denn  da  der 
^rössste  C^^^klus  ihrer  Bildung  im  Uterialieben  verläuft,  so  ' 
ist  bei  eintretendem  Luftleben  es  der  Natur  schon  nicht 
mehr  mOj^iitli ,  die  Deformitäten  auszugleichen.  Nur  venu 
auch  noch  nach  der  Geburt  ein  eigener  Bildungs-  oder 
Kiitwicklungsprozess  in  diesem  Organe  auftritt,  und  die 
Krankheit  hlos  in  einem  Lokalverhältnisse  beruht,  gelingt 
es  oft  der  INaturheilung:  z.  1^.  bei  der  Hemmungsbildung 
— *  Cryptorchis  ,  wo  die  Hoden  noch  in  der  Bauchhöhle 
oder  im  LeistenkanaV  sich  befinden,  ist  es  oft  der  Fall, 
dass  bei  beginnender  Pubertät,  und  der  dadurch  neu  ge- 
hetzten Entwicklung  dieser  Organe,  diese  durch  den  Lei- 
stenkanal durchgedrängt  werden.  Doch  ist  vielleicht  Cryp- 
torchis nicht  die  einzige  Djsmorphe,  welche  die  Natur 
für  sich  zu  heilen  yermag. 

2)  In  den  Tod.  Er  erfolgt  auf  rerschiedene  Weise, 
wenn  das  ergriffene  Organ  von  so  hoher  Dignität  ist,  dast 
es  für  das  Individuum  In  seiner  Integrität  zum  Leben  un« 
entbehrlich  ist ,  so .  muse  das  Leben  erlöschen :  z.  B«  ImI 
Acephalie ;  kein  Thier  kann  ohne  Gehirn  leben ;  o4er  er 
erfolgt  durch  den  Zutritt  einer  anderen  Krankheit,  welch« 
durch  die  Dys*  und ' Theremorohen  Tertnlasat  wurde  | 
entsteht  häufig  durch  Gloakenbudiing  Entifindung  in  der 
Blase  -etc.,  die  t5dtllch  miet,  oder  hei  Atesla  ant,  wo 
niir  allei  durch  den  Mund  entfernt  werden  kann.  Die 
Dys-  nnd  TheronMrpheB  können  eher  auch  verderblich 
werden  dadurch,  dass  sie  stftrend  wirken  auf  die  Funk-' 
tion  der  Organe ,  wobei  sie  vorkommen ,  s.  B.  bei  einem 

'  Individuum  mit  Wolfsrachen  ist  der  Kauungs-,  nnd  somit 
auch  der  Dauungsproieai  geatSrt,  nur  tritt  endlich  Atro* 
phle  ein« 

*  Prognoae»  Far  beide  Formen  unf^nstig,  denn 
was  wir  hier  su  Gesicht  bekommen  ^  sind  Krankheitspro<- 
dukte,  der  Krankheitsprosesa  -aber^  der  schon  innerhalb 
des  Fötuslebena  verlauien  ist,  *  lisst  aich  nicht  mehr  restl« 
tniren,  und  es  hSrt  also  alle  Reaktion  von  Seite  der  Nar 
tur  Eur  Beseitigung  des  Uebeis  auf,  hier  haben  wir  ea 
nicht  mehr  mit  verinderllchen  und  wandelbaren  Stomn- 
gen  au  tiiun ,  sondern  mit  festen ,  nach  einem  gewlaaeil 
T^pus    vorausgegangenen    Formveränderungen;  Endlich 
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kommen  ifc  im  Org^anismns  vor;   wo  olineluii  das  Leben 
wenig  gelhntständi^  consolidirt  ist,    und  welche   dazu  in 
einer    wichti^cri    L  eber^anj^speriode    begriffen    sind,  aus 
dem  FötaJleben  in  das  LuttJeben  zu  treten ,  und  bekannt 
ist  es ,   dass  Krankheiten  gerade  in  solchen  TJeber^^ängcn 
Ton  einer  Lebensperiode  in  die  andere  am  gefahrliehstf^ii 
«ind.    Die  Prognose  wird  übrigens  bedingt:   1)  von  der 
Dignität  des  befallenen  Organes  oder  Systeme« ,   je  liöher 
dieses  steht,  je  unentbehrlicher  es  ist  fiir  das  individuelle 
Jjeben ,    desto  schlimmer.     2)  Von  der  Aiisdehming  der 
Deformität,  z.  B.  Spina  bifida,  die  blos  auf  eine  Spaltung 
der    Liimbalwirbelbogen    sich    beschränkt,     ist  weniger 
«rhiimm,  als  wo  der  ganze  Rückgrat!\  und  dazu  das  Mark 
gespalten  ist ,   ebenso  bei   Wolfsrachen  etc.    3)  Von  der 
Menge  der  gleichzeitig   vorkommenden  Missbildungen  in 
verschiedenen   Systemen ,    z.  B.  nebst  Spina  bifida  noch 
angeborner  Wasserkopf.    4)  Von  der  Periode  der  Entwick- 
lung und  der  Bildungsstufe ,  der  die  Missbildungen  auge* 
hören.    Jede  Dysm.  hat  eine  ungunstigere  Progn. ,  je  ent- 
fernter ihre  Entstehungsperiode   vom  Geschlosseiiwerdeo 
des  Normaltypus  des  Fötuslebcns  ist.    Jede  Therom.  ist 
tim  so  schlimmer,  je  weiter  die  Thierreihe,  der  sie  an- 
gehört,  vom  Menschen  entfernt  iieg^.    Z.  B.  Verschlos- 
«eiiseyn  des  Afters  ist  eine  Form,    die  man  nur  bei  den 
niedrigsten  Thieren  antrifft,  daher  die  Prognose  schlimm. 
Cloakenbildung  findet  bei  den  Vögeln  statt,   diese  Thier- 
klasse  steht  dem  Menschen  näher,  daher  jene  Bildung  bei 
den  Menschen  eine  luigönstigere  Prognose  bedingt.    Kin-  , 
der  mit  Atresia  ani  sterben  schon  innerhalb  24  Stunden; 
die  mit  Cloakenbildung  können  3  bis  4  Jahre  leben.  5) 
Von  dem  Hinzukommen  anderweitiger  Krankheitsproxesse 
SU  dieaen  Deformitäten ,  z.  B.  Entzündung  dee  Kücken- 
niaiin  bei  Spina  bifida  ist  tödtlich,  ebenso  Entsüudung 
de«  Unterleibes  bei  Tersclilossenem  After.  ' 

Therapeutik.  Sie  ist  eine  radikale  und  palliatife» 
Ton  Seite  der  Natur  ist  wenig  oder  gar  keine  Hülfe  lu 
erwarten,  nur  die  Kunst  rermaf  in  seltnen  FWen  Hülfe 
nu  verscbalTen,  und  xwar  ist  für  die  Chirurgie  ein  weites 
Feld  geöffnet,  und  die  dynamiseiie  Wirkungsweise  kann 
die  cbirurfisehe  Hülfe  mancbmai  unterstütsen.  Die  me- 
chanische Hülfe  ist  aber  auch  sehr  beschrinkt,  namlieb 
blos  aof  Organe ,  die  nach  ansseor  gelagert  sind ,  und  auf 
iolche  Deformationen,  die  auf  dnen  Ueberschuss  der 
Theileyr  oder  auf  snomaler  Yerbindanf  derselben  beruhen 
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tbrr  nichty  wo  Mangel  einzelner  Theile  Statt  findet,  s.  B. 
bei  Verschlicssiing'  des  Afters  kann  durch  Perforation  oder 
Oeffiiiing  des  Bauchea  daa  Uebei  gänzlich  oder  zum  Theii 
gelioben  werden.  Trennunipen  k5nnen  Tcreinigt  werden, 
gehen  sie  aber  zu  tief ,  wie  bei'm  Wolfsrachen ,  ao  ist  je- 
des Mittel  Tergebllch.  ^  ]>le  palliatiTO  Behandlung  hat  den 
Zweck  9  daa  Leben  dea  .  IndMduuma.  bei  fortdaaenid^ 
Mfsabiidiiag,  wenn  fltre  Beaeitigung  tuater  dem  B^reiebe 
der  Kunat  liegt,  so  lange  alt  möglich  iit  erl»lten*'  2)  Die 
ergriffenen  Theile  vor  iutaern  Sohidllchkeilea  nn  •ehfi^ 
tieii;  z.  B.  bei  Spina  bifida  lat  Ftealyae  dea  Aftcgri  nnd 
der.  Blaaet  dieae  Stdriing  der  VHinkÜen  wäre  tftdtUclu 
Man  anche  alao  dIeae  an  bescadgen  dorch  Entleerung  dea 
Urina  mittclat  Blnbringung  dea  Cathetera  und  Klyatlere  ete«, 
ferner  adiütse  man  daa  blosgelegte  Backenmark  durch 
Teraehiedene  Verrichtungen  etc. 

Einthellnng.  Wir  bilden  die  Onippen  nach  den 
Systemen,  ao  Bya-*  und  Theromorphen  dea  Nerven und 
Cfcfaaaayatema  ete.,  die  Gat|tungen  nadi  den  dnselnen  Or^ 
gmnen,  Mundhöhle,  Magen  ete«,  die  Arten  der  Dyamor* 
phen  nach  den  Perloden  dea  Filtualebena ,  ana  denen  aia 
heratammen;  i.  B«  daa  Cknua,  Biamorphe  der  Mundhöhle 
hat  folgende  Speaiea:  1)  Der  fraheaten  Fötuaperiode^ 
Spaltung  der  Mund-  und  Kachenhöhle  In  Ihrer  ganzen 
Auadehnung.  2)  Der  apfttern  Periode  —  Spaltung^  des  har« 
ten  Gaumena  bei  unversehrtem  Yelum  palatinum,  und  niet 
derer  Grad  von  Wolfsrachen.  3)  Aus  einer  nodi  apiterea 
Perlode,  blos  Haaenacharte  und  blose  Andeutung  derael- 
lien.  —  Das  Genus  Theromorphe:  die  Hand  mit  dieaeii, 
Speniea:  1)  Stumpfhand  ohne  Fingerbildung,  2)  wo  4 
Finger  yerwachaen,  Daumen  frei  lat^  S)  wo  die  Fingelr 
mit  einer  Haut  verwachaen  aind. 

Dysmorphen. 
Ite    Gattung:    Ily  dr  orrhachia.    —  Hydrorrha- 

chia.  —  UydrorrhachitiH,  Spina  bifida.  — 
Gespaltenes  liückgrath,  auch  Hydrorrha- 
chis  dehisceas  genannt,  um  sie  von  den  cigenthüm- 
liehen  Walser 'Ansammlungen  zu  unterscheiden.  (Me- 
ckel path.  Anatomie). 

Erscheinungen.  Die  Bogen  der  Wirbelsäule 
sind  an  einer  oder  der  andern  Stelle  in  grösserem  oder 
kleinerem  Umfange  nicht  geschlossen  ,  und  es  findet  sich 
da^  wo  man  eine  Convexität  bemerken  aoUte^.eiae  Ver-, 
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.tiefutigi  Rinne.    Dieses  OfTenbleiHen  erstreckt  slcli 

«elten  aufs  canze  Röckgrath,  sondern  ist  me§wt  mxat  auf 
einzelne  Stelkn.  beschränkt,  und  swar  am  meisten« auf 
tfe'Lumbaltheile^  aelten  Gmiaallhelle  (bei  Andern  ]>oi^ 
•altheile) ,  und  am  venl^^sten  «auf  die  Dorsaltheiie  (bei 
Andern  Cerricaltheile).  Aus  der  Spalte  tritt  eine  Ge- 
•diwulst  heiTor^  die  sich  nach  der  6r589e  und  Weite 
derselben  richtet.  Ist  die  Spalte  gross ,  so  hat  sie  eine 
längliche  Form  und  breite  Basis;  ist  sie  klein  (bei  1| 
2 ,  8  gespaltenen  Wirbln)  ^  so  hat  sie  eine  kreisfikrinige 
iind  eine  gestielte  Basis*  Die  Geschwulst  whrd  entwe-^ 
der  Ton  der  äusseren  Hant  bededkt,  oder,  was  häuft» 

V  ger  ist,  nur  tm  den  Hohlen  des  Rückenmark« — Dorn 
meninx,  oder  Arochnoldea;.  dann  Ist  sie  bHulich,  mit 
Wasser  gefüllt,  und  ae^t  deutlich  Fliüctoation,  und  an 
ihrer  Basis  die  Ränder  der  Knochen,  ein  dag^egengehalte-» 
■ea  Licht  ist  durchscheinend.  Sie  läset  sich  suaammen* 
drndMtt,  und  bei  diesem  Vcirsuche  besonders  am  Cerri« 
caUheile  entstehen  :Znckimgen9  Convulsionen  —  das  Was^ 
eer  steigt  in  die  Schädelhohle,  sopordse  ZofäUe/  Ausser^ 
dem  seigen  sieh  noch  Symptome  an  den  Organen ,  die 
ihre  Ner?en  aus  dem  gespaltenen  Theile  erhalten,  so  liei 
Spaltung  der  Lumhaithelle  ^  Lähmung  der  Blase,  der  un* 
teren  j£ftremitäten ,  des  Darlns,   so  dass  die  Kinder  das 

"^Stehen  und  Gkhen  entweder  gar  nicht,  oder- nur  un voll* 
knmmen  lernen,  und  Harn-  und  Kothverhaltung  Torhanden 
.  *  ist.  Bm  Spaltung  der  Donialtheile  —  Beklemmung  auf  der 
Brust ,  erschweiies  Athmen ,  Heraklopfen ,  am  Cervical* 
tiieile  Aphonie,  eradiwertes  Sohlingen«  Die  Krankheit  ist 
entweder  isolirt,  was  selten  ist,  oder  es  kommen  sugleich 
Boeh  andere  Hemmungsbildungen  Tor,  als  Hydrocephalua 
chronicus ,  Hernia  cerebri  (Hirnbruch) ,  Spaltung  dea 
Hinterhauptbeins ,  Labiom  leporinomy  Wolfsrachen,  Spal* 
tung  der  Bauchdecken.  >  . 

Verlauf.    Das  Fotusieben  kann  bei   dieser  Hern« 

•  mungsbildunf  fortbestehen,  selten  tritt  der  Tod  im  Ute- 
rinleben  ein;  meist  sterben  die  Kinder  gleich  nach  der 
Geburt ,  selten ,  dass  sie  10  — >  14  Monate  alt  werden. 
Doch  erzählt  Campeir  einen  Fall,  wo  ein  solches  indi- 
Tiduum  29  Jahre  alt  wurde.  Folgende 'Bedingungen  haben 
Sinfluss  auf  die  Dauer  der  Krankheit  und  ihre  Lethalität: 
1)  Umfang  der  Mipsbildung ,  je  grösser  sie  ist,  desto  ge- 
fährlicher.    2)  Der  Sitz.     Z.  B.   bei  Spaltung  der  Lnrn- 

twitheüe  dauert  das  Leben  langer,  ala  wo  Dorsal-  oder  . 
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CcrvicaHlieil  gespattea  Itt       Wb  Verlrfndong  mit  andera 
HeiiiiDiiJllgtl»il4uiig«D»  die  mit  Hjinicephaliii  tiironfoui» 
ist  schnäl  todtendy  doch  weini  Schönleio  aueh  eine« 
■  Fall,  wa  das  Leben  9      10  Monate  dauerte. 

Anagänge.  1)  In  Genesung:  Sie  ist  ai^aaisrat 
aelteii  durch  Naturhülfe,  indem  die  Bedeckung  in  brandige 
Entzündung  überfeht,  der  Scborf  sich  lostrennt,  und  ad« 
haaive  Entzündung  entstebt,  -nacbdem  ^as  Wasser  aiusge* 
flössen.  —  2)  In  den  Tod:  Besonders  bei  Complication 
mit  Hydrocephalus  chronictia .  etc. ,  .oder  doreb  Meningi-* 
tis  apinalia,  die  in  Brand  tbfergebt  «tow 

Prognoae«  Immer  sehr' ungünstig,  ale  hingt  vor* 
sügiicb  ab  von  der  Ausbildung  der  Degeneration,  ob  mehr 
oder  weniger  Wirbelbögen  fdilen  ,  ob  die  Crescbvulst  sehr 
bervorgetrieben y  ob  sie  mit  breiter  Basis,  oder  an  etneni 
,  Stiele  aufsitzt ,  weiches  Letatere  nicht  so  schlimm ,  als 
das  Erstere  ist*  Ferner  von  der  Complication.  Mit  Was-!* 
serliopf  verbunden  ist  sie  ungünstig,  wenn  die  Spallonjf 
sich  auPa  Kückenmark  selbst  ei^treckt,  %renn  es  (wie  neort 
ere  anatomische  Untersuchungen  nachgewiesen  h^en)  'er« 
weicht ,  oder  gans  geschwunden  ist ,  wenn  die  Kindev 
nicht  stehen  können,  Koth-  iiild  Harnrerhaltung  zugegen 
ist,  so  ist  dies  sehr  schlimm;  wo  aber  dies  nicht  der 
Fall  ist,  wo  die  Paralyse  noch  nicht  gänzlich  ist,  läs^t 
sich  noch  Integrität  des  Rückenmarks  annehmen ;  und  eS 
mag  der  Versuch  gemacht  werden,  die  Jlemmungsbüdung ' 
aum  Theil  durch  die  Operation  zu  beseitigen. 

Thcrapeutik.  1)  Die  radicale  Ind.  morb, 
Sie  verlangt,  die  deutliche  flukttiirende  Geschwulst  zu 
öffnen,  die  Flüssigkeit  zu  entleeren,  und  fernere  An- 
sammlung zu  verliiiten.  Durch  die  Natur  selbst,  wo  der 
Sack  platzte,  und  Kntzüiidung  entstand,  wurde  radikale 
Ileilung  bewirkt.  Man  suchte  hier  die  Natur  nachzuali* 
mvn ,  und  hat  zu  diesem  Endzweck  die  Paracentese  ge- 
inacJit ;  allein  alle  \  ersuche  ^'unl  sehr  unirlüi  klii  }i  aus^e- 
*  fallen,  da  man  sie  zu  roh  einleitete,  indem  mau  die  Oeff- 
nung  zu  roh  machte,  das  Wasser  zu  schnell  entleerte,  das 
Kückenmark  zu  sehr  der  Luft  aussetzte,  oder  gnr  Charpie 
einle4'te,  welches  eine  liefii^^e  Entzündung  hervorrief. 
Iii  neuerer  Zeit  machte  man  (A  b  er  ne  tli  j')  die  Paracentese 
mit  einer  kleinen  spitzigen  Nadel ,  entleerte  das  Wasser 
alimäiilieli ,  und  machte,  um  die  Ktitziindun^^  zu  hemmen, 
üebei sehlä^e  von  Bleiwasser.  Da  diese  Wunde  gewöhn- 
lich iu  eiuigea  Tagen  wieder  zuheilt  ^  so  punktirt  mfui 
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wieder ,  und  lisst  immer  das  Waaser  nur  auströpfeAn. 
Aber  die  Operation  mochte  doch  nur  dann  indizirt  sejn, 
wenn  die  Krankheit  auf  eine  kleine  Stelle  beschränkt  ist.  • 
Die  Unterbindtin^  ist  nur  bei  einem  gestielten  Sacke  au- 
wendbar,  und  selbst  da  muss  man  mit  yieler  Vorsicht  zu 
Werke  gehen  9  weil  sehr  leicht  zu  starke  Entzündung  ein- 
treten kann*  Die  von  Abernethy  vorgeschlagene  Com- 
pression  ist  ganslich  zu  verwerfen,  indem  durch  sie  da« 
Wasser  nicht  entleert  wird,  sondern  dieses  nur  das  Kü- 
ckenmark drückt  etc.,  und  Gehirnlähmung  zur  Folge  ha- 
ben kann«  Kann  wegen  zu  bedeutender  Missbildung  der 
Yersuek  ^ür  radikalen  Heilung  nicht  gemacht  werden ,  ao 
lariti  2)  die  palliative  Behandlung  ein.  Sie  verlangt :  1)  Da« 
Ruckenmark  durch  eigene  Vorrichtungen  zu  schätzen, 
durch  lederne y  blecherne  Kapseln,  worin  die  Geschwolat 

EWBt.  2)  Die  paralytischen  Ertcitännngen  zu  beseitigen,  . 
nlleerung  des  Urins  mit  dem  Catheter ,  Entleerung  den 
Pafmkutfaes,  oder  bd  nnwlUkolirUchem  Abgange  —  Eoift- 
halicn  des  Körpers,  not  Excoriationen  und  Decutibns  wn 
rarhileB  ;  fcnier  um  üe  steh  bildende  Entsündung  su  b«» 
kimpfen,  Bestreicbvng  der  Theile  mit  gelinden  Salbeiif 
IJebersdittge  Yoa  mannen  Honlardischcm  Wasser ,  Anlog  es 
ton  Blntegein  etow 

Ute  GnttaBf:  Hydroeepholna  chronicns.  Cbro^ 
miseber  Wasserkopf. 

Unter  Hydrops  cerebri  haben  die  Aerzte  eine  Reihe 
von  Formen  zusammengeworfen,  die  sowohl  in  ihren  Er- 
scheinungen, als  auch  ursächlichen  Momenten  sehr  ver- 
schieden sind.    Wir  fassen  sie  in  4  Formen  zusammen: 

1)  Hydrocephalus  chronicus,  der  eigentliche  chroniscbe 
Wasserkopf. 

2)  Hypertrophia  cerebri. 

3)  Hydrocephalus  acutus. 

4)  Hydrops  cerebri.    (Wahre  Wassersucht  des  Gehirns.. 
Wir  handeln  hier  von  dem  eigentlichen  Hydrops 

cerebri  clironicus. 

,         (Meckel  path.  Anatomie  I.  Bd.) 

(Goelis  Kinderkrankheiten  2  Bde.) 

Erscheinungen.  Sie  sind  sehr  ausgezeichnet, 
SO  dasa  die  Krankheit  wohl  nicht  leicht  zu  verkenneh  ist. 
Vor  allem  ist  die  Schädeibildung  charakteristisch,  indem 
)iei  s^lelioa  Kindern  äUe  Formverbältnisse  fortbestehen, 
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^  im  F5tttt ;    hauptsiehlieli  dat  >  Vorsieheii  der  ersten 
Ossifikatlonspnnkte  ,  der  Seitenmndbeine  y  det  Stiriibein» 
und  det  HinlerhraptbeiiM.    Die  Knochen  gewinnen  w 
Vmhißgej  werden  aber  dabei  dünner,  und  es  fehlt  ihnen 
fast  ^nsUeh  die  Diploe.    Der  Schade!  bekommt  einen 
'aehr  grossen  Umfang,   indem  er  30  —  40,  misst.  Die 
Nithe  bleiben  getrennt  bis  aum  20ten  oder  SOten  Jahre.  (?) 
Die  Fontaneiie  verachwihden  nicht,   sind  {gespannt,  her- 
vorgetrieben  und  sdigen  dentiiche  Fluktuation;  besonders 
deutlich  erkennt  man  die  vordere  Fontanelle,  £indruck 
4uaaf  bringt   Convulsionen ,    Sopor  mid  Erscheinungen 
ran  Paralyse.   £in  Lu  ht  auf  eine  Seite  des  Schädels  ge- 
haiten,   sieht  man  auf  der  andern  diirclischimmern ,  so 
dass  also  der  ganze  Schädel  durchscheinend  genannt  wer- 
den kann.    Die  Scliädelknochen  behalten  das  Uebergewicht 
über  die  Gesichtsknochen ,  wie  im  Fötus ,   daher  das  Ge- 
sicht eine  eigenthümliche  (altväterliche)  Physiognomie  hat. 
Bedeutende  Veränderungen  in  den  Sinnesorganen  finden 
statt;  das  Auge  tritt  hervor  ,  ist  trübe,  matt  mid  schwach, 
die  Nase  ist  immer  verstopft,  und  gewöhnlich  geht  der 
Geruch  verloren;    die  Kranken  schielen,   wegen  des  Her- 
abgedrnektaeyna  der  oberen  Wand  der  Orbita  ,    wird  das 
Auge  nach  vorne  getrieben,    der  Sehuerve  gezerrt,  und 
es  treten  endlich  die  Erscheinungen  <!er  Amaurose  ein. 
Der  Gehörsinn  besteht  in  seiner  Intti^iität,    und  ist  oft 
noch  bedeutend  geschärft   (Feinhörigkeit).     Die  Geistes- 
kräfte erlf  Iden  ebenfalls  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  Ver- 
Änder  agen,    die  Kinder  sinil   mehr  oder  weniger  blöd- 
..Aig,    lernen  nicht  ,    oder   se)ir  schwer  reden,  erhal- 
ten wenige  Begriffe,    sie    kdien   meistens;     die  höheren 
Geistesthätigkeiten  hiii^re^eu  bleiben   oft  gut,    was  aller- 
dings  sehr   sonderbar  klingt,    aber  sich   erklären  lässt, 
wenn  man  die  Art  der  Wasser  -  Ansammlung  berücksich- 
tigt.    Sammelt  sich  nämlich  das  Wasser  in   den  Höhlen 
des  Gehirns,  (selten),  so  können  die  Geistesthati^kciten 
fortbestehen;    sammelt  es  sich  aber  zwischen  Scliädel  und 
Gehirn  an,    so  werden  sie  deprimirt.     Auch  tritt  noch 
Lähmung   der    Bauchorgane  ein,     die   Kinder  leiden  an 
Koth-  und  Harnverhaltung;    die  Haut  ist  trocken,  weniff 
oder    nicht   sezernirend.     Beschwerliche   Bewegung;  die 
Nackenmuskeln  vermögen   den  Kopf  nicht  aufrecht  zu  er- 
halten ,    die  Kinder   lassen  ihn   sinken,    nach  der  einen 
Seite  hangen,    oder  bekommen  beim  Versuche,   ihn  Stt 
heben ,   meist  Krbredien* 

I.  Band.  ^ 


4 

Digitized  by 


D  it»  f  n  o  «  c«  Von  Rhichitit ,  welche  Tiel  FpSter  er- 
icheiDt«  webe!  nicht  die  Sidniiigen  in  den  Sinnesorganen 
kommen ,  die  Schftdelbildung  gani  andere  ist,  die  Geistes- 
tiiati^lceiten  fortbestehen,  ja  oft  noch  gesteigert,  wobei 
endüch  das  übrige  Knochenmtem  ebenfidis  leidet»  und 
der  Harn  die  eigenthömlicfae  Serophel  -  Ausscheidung  ent- 
halt. —  Bei  Cretinismus  ist  eine  gani  andere  Schadelbfl- 
dung  in.  Besug  auf  das  Hinterhaupt,  welches  hier  wie  ab- 
geschnitten ist ;  es  kommt  das  eigenthnmliche  Verhalten 
der  Fontanellen  und  Gesichtsknochen  yor  ,^  dabei  bestin- 
.lUges  .SpeichellAilßn  |  und  eine  ihnen  eigne  geistige  Thi* 

Aetiologie*  Der  chronische  Hydrocephalus  ist 
als  Hemmnngsbildung  immer  eine   angeborne  Krankheit, 
über  deren  Causalverhiltnisse   noch   undurchdringliches  « 
Dunkel  herrscht',  nur  wissen  wir,  dass  eine  gewisse  Anlsgo 
Ja  Familien  dazu  gegdben  seyn  kann,  und  besonders  icheint 
der  Zustand ,  in  dem  Yater  und  Mutter  im  Akte  der  Zeo* 
gung  sich  befanden ,  Einfluss  darauf  su  haben ;  man  will 
bemerkt  haben:   dass  Menschen,    die  oft  berauscht  sind 
(besonders  dem  Opium    ergeben),   Kinder  mit  Wasser- 
küpfen  eraeugten.  6a  11  ssgt,   dass  die  wührend  der  Be- 
schiessung  Yon  Wien  1808  eneuxten  Kinder  hanfig  an  hy- 
drocephalus chronicus  litten*    Im  Allgemeinen  scheinen 
es^also  mehr  geistige  Einwirkungen  tou  s Seite  der  Erzeu- 
•  gung  sn  seyn ,  die  als  ursachlidie  Momente  su  beschuldi- 
-  gen  sind*   Die  Krankheit ,    obschon  sie  immer  angeboren 
(wo  aie  erst  im  7ten  oder  8ten  Monate  beobachtet 'wurde^ 
da. ist  sie  anfangs  überBehen  worden,  oder  esMtt  die  An- 
lage um  diese  Zeit  erst  bemerkbar  hervor),  kann  sich  oft 
erst  nach  der  Geburt  deutlicher  und  starker  .entwickeln, 
lind  in  diesem  Fslle  erscheinen  als  Caasalmomente  alle 
Gehirnreiie,  die  zuerst  Reiz  erregen,   und  denen  alabald 
Lähmung  «ifolgt ;  dahin  gehören  die  den  Kindern  von  den 
Ammen  gereichten    Schlaftränkchen,    Opium,  überhaupt 
alle  Spirit. ,  bisweilen  sogar  Muttermilch  (?).    Ferner  Ein* 
wirjiviig  der  Sonne  auf  den  Kopf,  daher  so  häufig  in  Per- 
sieh  ;  überhaupt  scheinen  die  Caueasier  mehr  daran  zu 
leiden ,    als  die  andern  Ka^en ;   endlich  psychische  Reize 
(im  8ten  und  lOten  Jahre).   Es  soU  sich  eine  epidemische 
Cunstitution  für  sie  nachweisen  lassen« 

Verlauf.  Wo  Hydrocephalus  schdu  im  Uterus  sehr 
bedeutend  ist,  gibt  es  oft  schon  Veranlassung  zum  Tod 
im  Utarus,  und  lum  Abortus  f  odor*^  wird  tödtlich  im 
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Akte  ier,  Geburt  selbut,  indem  dte  Fontinellen  bei  .der 
ZiMammeninreisuiig  z^eiisen ,  und  die  Natur  gewisser* 
»aisseii  sdTbst  wegen  der  Bedcenenge  dts  BlisSTerhiltniss 
jdes  ungeheueren  Kopfes  snm  Beeken  aufhebt  Wird  das^ 
Sind  geboren,  so  todtet  die  Krankheit  doch  bald,  oft  zu 
Anfange  der  ersten  Dentitionperiode ,  oder  sn 'Ende  der  ,  . 
«weiten  derselben,  im  7ten  Jahre,  oder  in  der  Puber- 
tats  -  Entwickelnng«  Man  hat  Jedoch  Falle  gesehen ,  wo  die 
Kranken  damit  80  —  40  Jalire  lebten,  und  nach  Gail  er» 
reichte  sogar  eine  Frau  mit  Hydrocephalus  chronicus  .  ein 
Alter  ¥6n  50  Jahren. 

Ausgänge.  1)  In  Genesung*  Sie  ist  nie  ▼oll« 
kommen,  und  lässt  daher  steü  Residuen  snruck  ,  die 
Krankheit  schreitet  nicht  mdir  fort ,  die  Knochen  werden 
fest,  die  Fontanellen  geschlossen,  allein  der  eigenthum-' 
*  liehe  'Schadelbau  bleibt ,  nai^entlich  die  stark  heryorra* 
jgenden  Yerknöcherungaqpunkte^  Solche  Individuen  haben  - 
dann  immer  grosse  Neigung  su  Kopfkrankheiten ,  nament^ 
lieh  Hydrocephalus  acutus ,  Encephalitis,  und  tu  Lähmung 
der  Sinnen,  besonders  des  Auges.  An  die  Steile  des  Was« 
ners,  tritt  luxurirende  Knochenbildung,  daher  die  Schädel« 
wand  oft  V3~l  2i6ll  dick*  Es  bleiben  immer  Störungen 
in .  der  geistigen  ThäUgkeit ,  in  Folge  der  schnellen  Ver- 
knScherung,    wodurch  das  Gehirn  Oppressionen  erleidet* 

2)  In  den  Tod.  Er  erfolgt  TorflEÖglich in  den  Deber- 
gangsperioden  ,  wie  Dentition ,  Pubertät;  übrigens  auf 
Terschiedene  Weise.  1)  Durch  Hydrocephalus  acutus; 
er  verläuft  in  4  Stunden ,  gerade  als  wenn  er  bei  einem 
gesunden  Indinduum  eiltsteht.  2)  Es  treten  heftige  Con- 
Tulsionen  ein,  sey  es  durch  die  Krankheit  selbst,  oder 
durch  ungeschickte  Hand,  wie  durch  Druck  Teranlasst. 
8)  D^rch  die  Zerreissung  der  Fontanellen ,  was  aber  sel- 
ten ist  ;  das  Wasser  fiiesst  dann  ab  ,  und  das  Geliirn  sinkt 
^  lusammi^n ,  und  fliesst  tum  Tiieil  aus.  4)  In  Folge  para- 
lytischer Erscheinungen  durch  Wasserdruck,  indem  sich 
Sopor  und  Decubitus  einstellen.  5)  Die  Nutrition  wird 
gestört,  und  di€  Kranken  sterben  mit  den  Erscheinungen 
2er  Atrophie  und  Febris  hectica. 

Prognose.  Immer  schlimm ;  bedingende  Momente 
sind :  der  Umfeng  des  Schädels ,  Grad  der  Missbildungy  , 
Oifenbleiben  der  Foptanellen,  Störungen  der  Sinnes- 
und Geistesthätigkeiten ,  Erscheinungen  Ton  Convulsionen 
und  beginnendem  Hydrocephalus  acutus ,  Grad  der  Abma- 
gierungy  und  Störungen  in  den  Dtgesttonsorganen;  die  pa- 
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rslytischen  Ersrhcirinngfen ,  und  endlich  die  CombiiialiOB 
mit  andern  Krankheiten  (Khachitit^^    Spina  bihda). 

Therapeutik.  1)  Die  rHdik;j!e.  Man  hat  den 
etwas  höher  als  antiphlogisti^clien  lieilapporat  ge<::en  die 
Krankheit  angewendet,  sich  auf  die  Theorie  stutzend: 
wo  Wasser  sey ,  müsse  vorher  Kntziindung  gewesen  ^eyn. 
2)  Rieth  man  an,  die  Punktion  vorzunelimen ;  die  Erfah- 
rung hat  diese  beide  Methoden  nicht  sehr  In  Schutz  ge* 
nommen,  —  Schönlein  sah  die  erste  Methode  bei 
Marcus  anwenden,  worauf  aber  das  Kind  noch  früher 
zu  Grunde  ging.  Schon  die  Theorie  muss  beide  Metho- 
den verdammen ;  erstcre ,  weil  wir  auf  keinen  Fall  mit 
der  eigentlichen  Krankheit  (Entzündung),  sondern  viel- 
mehr mit  dem  Produkte  derselben  (der  Entzündung)  zu 
thun  haben,  daher  Blutegel ,  kalte  Ueberschiäge  schädlicli 
sind,  ücberdiess  ist  ch  eine  Hemmungsbildung,  und  nicht 
entstanden  durch  vorausgegangene  Entzündung ,  und  was 
die  zweite  Methode  betrifft,  so  ntehen  ihr  anatomische 
Thatsachen  entgegen.  Man  stach  nämlich  bei  dieser  mit 
dem  Troicart  die  Fontanellen  an.  Nun  zeigte  es  sich 
aber,  dass  das  Wasser  nicht  immer  zwischen  Hirn  und 
Hirnhäuten,  sondern  oft  auch  iu  den  Ventrikeln  ange- 
sammelt ist,  woraus  es  nicht  entleert  werden  kann,  und 
wenn  auch  ,  so  erfolgt  ein  tÖdtlicher  Ausgang  durch  Col- 
lapsüs  des  Gehirns.  Alle  Fälle  der  Punktion  sind  tödtlich 
ausgefallen.  Die  3te  Methode  von  E.  Home  ist  in  der 
Compression  vermittelst  fingerbreiter  Heftpflasterstreifeu, 
einige  im  Längendurchmesser  von  vorne  nach  hinten,  an- 
dere quer  im  Halbkreise  gelegt.  Man  messe  dann  immer 
erst  den  Schädel,  um  zu  wissen  ,  ob  derselbe  auch  nach 
jeder  Anwendung  abgenommen  hat.  Diese  Methode  ist 
schon  mehr  durch  die  Erfahrung  gerechtfertiget,  indem 
meistens  die  Kranklieit  zum  Stillstand  gebracht,  wenn  auch 
nicht  ganz  geheilt  wurde.  Am  besten  verbindet  man  sie 
mit  der  Methode  von  Goelis.  Dieser  bezweckt  die  Auf- 
saugung des  scJiüii  ergossenen  Wassers  zu  hewirkeu,  daws 
er  auf  den  abgescliornen  Kopf  gleiche  Theile  ünguentum 
Juniperi ,  und  Ünguentum  Diiiitalis  einreiben ,  und  sie 
dann  mit  Wolle  oder  Flanell  bedecken  lässt.  Die  übri-  , 
gen  Sekretiüiieii  «iiid  oifen  zu  erhalten ,  besonders  die 
Stuhlausieerung ,  daher  gleichzeitig  kleine  Gahen  von  Ca- 
iomel  mit  Zusatz  von  Digital.  In  Bezug  auf  Diat :  Solche 
Kinder  darf  man  nicht  den  Sonnenstrahlen  aussetzen,  alles, 
was  Reiz  des  Kopfes  bewiikt^  mus«.  vermiedt^ii  werden« 
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wie  Lärmen 9  psychische  Anstrengungen,  Sinnesreize, 
frühes  Stndiren,  Sonnenschein  etc.  Die  Kinder  müssen 
ruhig  liegen ,  mehr  aufrechte  Steil ung  annehmen.  Ein- 
gehe TegetftbiÜBche  Kost,  wenig  Fleisch,  alles  in  mehr 
flüssigem  Zustande,  um  der  Verstopfung  vorzubeugen  — 
nicht  hartes  Essen,  kein  reisliares,  sondern  mehr  wSsse-* 
riges  Qetrink.  Vielleicht  ist  die  Krankheit  im  Fortschrei- 
ten Sil  hemnien.  —  2)  Die  palliative  Behandlung  bei  iveit 
vorgeschrittener  Kraiddieit  besteht  in  strenger  DiXt,  Offen^ 
halten  aller  Sekretionen,  ruhige  Lage,  Beseitigung  der 
paralytischen  Erscheimingen ,  und  Verhüten  des  Decnbi- 
tns  durch  Beinhalten. 

3te  Gattung.  —  rryptorchidismus.  llodcnver- 
h  al  tnng.    (Testi  c o  n  il  u  8 ~  C  r y ptorchi s). 

Erscheinungen.  Die  Kranken  bleiben  ,  wenn  sie 
in  die  Jahre  der  Pubertät  kommen,  auffallend  in  körp^- 
lieber  Entwicklung  zurück,  ihr  Körper  streckt  sich  zwar^ 
vrird  lan^r  ^  behält  aber  durchaus  das  Ansehen  des  KindeSy 
wird  nicht  kräftig ;  die  Muskeln  sind  sclnvacli ,  werden 
nicht  consolidirt,  die  äusseren  Genitalien  bleiben  klein^ 
der  Penis  vergrossert  sich  nicht ,  das  Scrotum  ist  zusam- 
mengeschrumpft, leer,  und  zuweilen  befindet  sich  in  dem- 
selben nur  Ein  Hode|i.  Es  wächst  kein  Haar  (?)  und  keim 
Bart ,  die  Stimme  wechselt  nicht  zur  Zeit  der  Pubertät^ 
ist  mehr  discant  (mit  Bass  gemischt) ,  nicht  männlich» 
oder  das  sogenannte  Brechen  der  Stimme  ist  ganz  eigen- 
thümlich*  Die  Kranken  können  oft  mehrere  Buchstaben 
nicht  aussprechen  lernen,  besonders  das  R.  Die  Krank- 
\  hcit  hat  auch  Einfluss  auf  die  geistigen  Thätigkeiten,  die 
Kranken  bleiben  kindisch.  Die  Hoden  sind  entweder  ganz 
in  der  Unterleibshöhle ,  oder  im  Leistenkanal  mit  ver- 
schiebbarer Geschwulst,  und  dieses  könnte  daher  Ver- 
wechslung mit  Bruch  veranlassen.  Allein  der  Mangel  des 
Hodens  im  Scrotum,  der  Mangel  an  männlic]i(r  Entwick- 
ln nsr  ,  der  Mangel  der  die  Brüche  (Incarceraüon)  begiei-» 
tenden  Zufälle  sichert  die  Diagnose. 

Actiologie.  Die  Krankheit  ist  Hemmung^sbildung, 
also  angeboren,    über  ihre  Entstehung  winsen  wir  nichts, 

Verlauf  und  Ausgänge.  Bei'ra  Eintritte  in  die 
Pubertät  rnaclit  die  Natur  oft  den  Versuch,  ,die  Hoden  an 
ihren  gehörii;(ii  Platz  zu  bringen,  unter  heftigen  Schmer- 
zen, Schneiden,  Convulsionen  und  sclimerzhaflen  Exrre- 
tionen  des  noch  kindlichen  Penia,  unter  Harnzwang  etc. 
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Diese  Schmerzen  machen  Re-  und  Intermissionen ,  und  e« 
gelingt  oft  der  Natur  nach  wiederholten  An  strengt  ngen, 
die  Hoden  ins  Scrotum  herahzusenken.  Nicht  selten  ge- 
schieht es  dann  ,  dass  Theile  der  Eingeweide  und  des 
Netzes  mit  durch  den  Leistenkanal  gehen  ,  nnd  die  sojjc- 
nannte  Htrnia  conricrnta  bilden.  Wenn  auch  die  Hoden 
hervorgetrieben  werden,  so  werden  sie  doch  meistens 
atrophisch,  indem  die  Kräfte,  die  zur  Entwicklung  des 
normalen  Hodens  nöthig  sind  ,  zum  Heraustreiben  dessel- 
ben verwendet  werden  ,  und  die  Individuen  sind  zeugungs- 
unfähig, eben  so,  als  wenn  die  Hoden  zurückbleiben. 
In  dieser  Periode  tritt  oft  periodischer  Wahnsinn  mit  be- 
sonderer Wuth  zur  Zerstörung  (gegen  sich  selbst ,  oder 
gegen  Andere )  ein.  Es  ist  dies  merkwürdig ,  weil  ähn- 
liche Erscheinungen  schon  beim  Auftreten  der  Pubertäts- 
entwicklung bei  Mädchen  (wenn  die  Menstruationsbildung 
nicht  eintreten  will)  beobachtet  wird^  besonders  die  Nei- 
fjung  zum  Feuerlegen. 

Prognose,  üngiinstig,  weil  die  Kunst  nichts 
vermag.  Liegen  die  Hoden  noch  ganz  im  Bauche,  so  itsfc 
wenig  zu  hoÜen,  \iud  die  Kranken  bleiben,  wenn  die  Ho- 
den zur  Zeit  der  Pubertät  ins  Scrotum  herabsinkea ,  Zeit 
Lebens  Cryptnrchides.  Mehr  iässt  sich  erwarten,  wenn 
sie  im  Leistenkanal  sind  ^  weil  sie.  doph  zuweilen  noch 
später  heruntergehen. 

T  h  e  r  a  p  e  u  t  i  k.  Wie  gesagt ,  wenn  die  Natur  kei- 
ften Trieb  zeigt ,  die  Sachen  auszugleichen ,  so  kann  die 
Kunst  nichts.  Ob  vielleicht  Vanille  oder  Phosphor  etwas 
vermögen ,  bedarf  noch  sehr  der  Versuche.  (Wenn  die 
Hoden  ^:c]lon  in  dem  Leistenkanal  liegen,  da  mögen  lau- 
warme Leberschläge  mit  Narcoticis,  Emulsionen  und  ge- 
linde antiphlogistische  Diät  nicht  ganz  fruchtlos  seyn. 
Canthariden  und  Terpentin  mit  Vorsicht  gebraucht  ,  wäre 
zu  empfehlen ).  Nur  die  secundären  Zufälle  können  wir 
beseitigen ,  daher  Ruhe ,  Schutz  der  Theile  gegen  Druck, 
lauwarme  Bäder  mit  aromatischen  Kräutern ,  lindernde 
Getränke,  Reinigung  des  Darmkanals,  und  eine  mehr 
mlssige  antiphlogistische ,  vegetabilische  Diät^  and  über- 
haupt Abhalten  SHer  Reiie. 

Theromorphen. 

Btnsige' Gattung:  —  Atreaia' »1.  Afterver- 
achliegaiing. 
Ueber  die  anat.  Verhaltniaae  aiehe  MeekePa  pat.Anat« 
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Adrian  v.  Poppendorfi  de  atreg,  tnL  Liigd.  3ber«.  ^ 

Leipzig;  1783. 
Maiir.  L  o  e  w.  Dissertat  inaii^.  Wirceburgi  1826. 
Die  Krankheit  zeigt  verschiedene  Grade  nach  der  mehr 
oder  weniger  bedeutenden  Deform,  des  Mastdarms.  Der 
höchste  Grad  ist,  wo  keine  Spur  der  Andeutung  Ton  Af- 
terbildun^  sich  findet;  der  2te  ,  wo  zwar  eine  Einkerbung 
oder  Vertiefung ,  aber  keine  Oeffnung  ist,  der  3te ,  wo* 
der  After  angedeutet  ist,  aber  mit  einer  inneren  Mem- 
bran verschlossen,  und  blau  und  braun  aussieht;  endlich 
der  4te ,  wo  die  Aftermündung  vorhanden ,  aber  blind- 
sackig  ist ,  nach  oben  in  einer  Entfernung  von  1—3  Zoll 
von  der  Mündniii;,  womit  gewöhnlich  noch  Verengerung 
des  Hecken«  \crbiinden  ist.  Man  findet  dann  eine  sack- 
ä]iiiliche  Vertiefung,  die  mit  Meconium  gefüllt  ist.  Zu 
diesen  äusseren  Erscheinungen  kommen  noch  Funktiona- 
veräuderungen ,  die  Kinder  bekommen  keine  Stähle; 
Kindspech  und  Koth  können  nicht  abgehen,  sie  werden 
unruhig ,  schreien ,  ziehen  die  Füsse  an  8i<^ ,  bekommeii 
ein  aufgetriebenes,  geröthetes  Gesicht,  der  Bauch  treibt 
sich  auf,  endlich  treten  Ausieerungea  nach  ob^n  eiDy  ^ 
Kothbrechea. 

Diaghoie.  Die  KranUieH  wir«  ■«  Tcn^cliselii 
mit  Kloakenbildung ,  aliein  dort  ist  der  Mangel  des  Er- 
brechrasy  and  es  gehen  die  Ausleerangen  Ton  Kindspech 
audi  bei  den  weiblichen  Individuen  dnrdi  die  Scheide^ 
bei  aUInnlichen  durch  die  Harnr^re  ror  sidi,  und  die 
Untersttchun^  mit  der  Sonde  seigt  die  Communication  des 
Mastdarmes  beim  weiblichen  Individiinm  mit  der  Seheidei 
beim  mannlichen  mit  der  Blase*  ^ 

Aetiologie.  Diese  Bildung  hat  ihren  Frototypug 
in  den  Zoophyten  oder  Polypen ,  wo  der  Darmkanal  einen « 
Blindsaok  bildet;  ihre  Ursachen  sind  nnbekannty  AüA 
hatte  man  einen  Fall  nach  Schönlein*s  Beobachtung 
hier  in  Wünbnrg ,  wo  ^ne  schwangere  Person,  in  Folge 
einer  adhäsiven  Entsundung  nebst  f^ndylomaten  und  Feig« 
warsen ,  eine  Versdiüüessung  des  AHtm  bekam ,  und  ein 
Kind  ebenfalls  mit  Tevschlossenem  After  gebar,  so  dass 
also  die  Mutter  auf  die  Entwicklung  dieser  Bildung  Bin- 
lluss  SU  haben  scheint. 

Verlauf  —  Ausgänge.  Die  Krankheit  grcjÜ, 
tief  ins  Leben  ein ,  weil  sie  ein  System  befällt,  das  IQr 
das  kindliche  Leben  von  höchster  Bedeutung  ist;  nämlich 
1)  ch>iopoetisohe ,  daher  die  Kinder  bald  in  3  —  4  Tagen 
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nach  der  Geburt  zu  Gmndc  gehen ,  selten ,  dass  sie  einige 
Wochen  Jange  leben ;  doch  8ind  2  Fälle  bekannt  j  nvo  die 
Individuen  ein  höheres  Lebensalter  erreichten.  Nämlich 
ein  von  einem  Franzosen  beobachtetes  Mädchen  von  14 
Jahren,  das  aber  jedesmal  einige  Stunden  nach  dem  Essen 
sich  erbrach  ,  und  ein  von  Bart  hol  i  n  heobachtetcr  Mann 
^on  45  Jahren,  der  den  Roth  aus  dorn  Munde  entleerte, 
und  der  noch  ausserdem  gcspaltnen  Bauch  und  Blase  liatte. 
Der  Tod  erfolgt  gewöhnlieh  unter  den  Erscheinungen  der 
sich  bildenden  Enteritis;  anfaii^M  zeigt  sich  Kothbreehen, 
der  Unterleib  treüjt  sich  auf,  wird  schmerzhaft  bei  der 
Berührung,  der  Puls  unzählbar ,  die  Ei:tremitäteu  kiit, 
Convulsionen,  und  die  Kinder  ^ehen  zu  Grunde. 

Prognose.  INaiiirHch  selir  un<:;iinstig.  Sie  hängt 
Übrigens  ab:  1)  vom  Grade  der  \  erschliessung  (die  höch- 
ste Form  ist  sehr  ungünstig  ,  nur  beim  niedrigsten  Grade 
kann  man  noch  manchmal  guten  Erfolg  von  der  Operation 
erwarten),  von  der  Möghchkeit,  einen  künstlichen  After 
zu  bilden.  2)  Vom  Auftreten  und  der  Form  des  Erbre- 
chens ,  und  dein  Zustande  des  Unterleibes.  Treten  mauch- 
nial  heftiges  Erbrechen  von  grünem  Wasser,  wie  gekoch- 
ter Kohl  (Massa  herbacae  ) ,  Schluchzen,  Aufgetriebenheit 
des  Bauches,  sehr  frequenter,  schwacher  Puls,  kalte  Ex- 
tremitäten, Convulsionen  auf  etc.  ,  so  sind  die  Kinder 
verloren.  8ell)st  wenn  schon  Ausselieidungen  durch  den 
künstlich  gebildeten  After  erfolgt  »iady  darf  mau  auch 
keine  günstige  Prognose  stellen. 

Therapeutik.  Hier  ist  einzig  und  allein  von  dem 
.operativen  Verfahren  Hülfe  zu  erwarten ;  es  besteht  in 
dem  Versuche,  die  Afteröliiiung  herzustellen,  denn  höchst 
selten  gewöhnt  sich  die  Natur  an  die  Ausleerungen  nach 
oben;  wenn  auch  zwei  Fälle  da  sind,  wo  Individuen  ohne 
After  bestehen  könnten,  so  ist  dieses  immer  als  eine  sei* 
tene  Ausnahme  zu  betrachten.  Man  muss  also  operiren ; 
freilich  ist  nicht  zu  läugnen,  dass  auch  das  operative  Ver- 
fahren nicht  mit  dem  besten  Erfolge  bisher  gekrönt  wurde^ 
indem  unter  4  Fällen  kaum  Einer  glückt.  Das  Verfahren 
der  Operation  ist  doppelt :  a)  Man  sucht  die  Oelfnun^  an 
der  normalen  Stelle  wieder  herzustellen ,  oder  b )  man 
bildet  einen  sogenannten  künstlichen  After  in  der  Ges:eiid 
des  Darmbeins  (und  zwar  am  rechten)  am  Colon  adbcen- 
dens.  Das  Erste  ist  da  anzuwenden  ,  wo  blos  die  Ver- 
schliessung  des  Afters  durch  eine  31enibran  Statt  findet, 
oder.,    wo  ^  man  mit  Wahrscheinlichkeit  annehmen  iaiui, 
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dass  gleich  hinter  der  Verschliessinij:;  der  Masttlarm  gich 
befindet.  Aber  selbst  in  diesen  günstigen  Italien  wird 
die  Operation  nicht  ohne  die  grös!;te  Gefahr  unternomnien. 
"Wo  aber  nnr  Trcnniinjsr  zwischen  Colon  und  Rectum 
stattüiidet ,  miiss  die  zweite  Methode  versucht  werden,  und 
zwar  durch  Einschneiden  des  Hauches  an  der  rechten  Darm- 
beinleiste, da,  wo  das  Coecum  in  das  Coion  überseht. 
Kommen  Ersclieinungen  von  Auftreibung ,  heftige  Enteri- 
tis ,  bhitigen  Erbrechens ,  so  setze  man  Blutegel  an ,  und 
verordne  erweichende  Fomentatioueu ^  Bäder ^  ianerlich 
ölig  Bcbleimige  Mittel. 

lU''  F  a  m  i  1  i  e. 

Hypertrophien. 

Physiologischer  Charakter.  1)  Die  Masse 
des  Organs  ist  in  einer  gleichmässigen  ,  stetigen ,  per- 
manenten Zunahme  begriifen,*  und  dadurch  unterscheidet 
üicli  die  Krankheit  von  der  entzündlichen  Yergrösserung, 
wo  nämlich  die  Masse  rasch  und  plötzlich  zunimmt,  und 
mit  den  öbrif^en  Erscheinungen  der  Phlogose  steigt  imd 
lallt ,  und  auch  mit  ihneu  wieder  verschwindet ;  bei  der 
Hypertrophie  ist  aber  die  Massenzunahme  selbstständig 
und  idiopatisch.  2)  Die  Massenzunahme  erfolgt  in  der 
Uegel  ohne  Bildung  neuer  Produkte,  und  ohne  dass  die 
Organe  in  ihrer  Struktur  verändert  werden ,  z.  B.  bei 
Hypertrophie  des  Herzens  ist  die  Muskelstruktur  des 
Herzens  dieselbe ,  so  wie  der  ganze  Bau  desselben, 
blos  eine  grössere  Formation  ,  so  dass  es  4  —  5  Pfund 
•wiegen  kann.  Nur  in  wenigen  Fällen  findet  die  Aus- 
nahme statt y  dass  neue  Produkte,  Aftergebilde  entstehen, 
die  aber  dann  immer  dem'  befallenen  Organe  aualog 
und  älinlich  sind;  z.  B.  bei  Hypertrophie  des  Ovariums 
bilden  sich  Blasen  mit  gelatinöser  Masse  (Hydatiden), 
die  aber  den  normalen  Ovarien  als  blasigen  Organen 
analog  sind.  Hierdurch  unterscheiden  sich  die  Hyper- 
trophien wieder  von  andern  Familien ,  z.  B.  Phlogosen, 
•  wo  eine  plastische  Lymphe  gebildet  wird  —  ein  Produkt, 
welches  der  Substanz  des  befallenen  Organs  sehr  hete- 
rogen ist,  ebcu  so  bei  Hydropsien,  mo  eine  Flüssigkeit 
gebildet  wird,  die  der  normalen  durchaus  nicht  gjieicll 
kommt.  S)  Das  liypertrophische  Organ  verursacht  dareii 
seinen  Umfang  Druck  auf  die  nahgelegenen  Organe ,  Qild 
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utort  die  Function  derselben  ,  indem  es  sie  an«  ihrer  Lage 
drängt  oder  comprimirt ,  z,  Ii.  ein  Hypertroph  -  L'teru«, 
der  oft  die  Grösse  eines  schwangeren  erhält ,  drückt 
oil  auf  die  liluhe  im  Darmkaiiai ,  und  wirkt  80  störend 
auf  die  Fiinktiou  dieser  Organe,  indem  so  Harn-  und 
•Stuhlausleerung  gehindert  wird.  Eben  so  drückt  die 
hypertrophische  Glaiid.  tJiyreoidea  auf  die  Jugularveneu» 
Carotiden,  auf  den  Nervus  vagus ,  den  Kehlkopf,  und 
hindert  so  das  Kespi ratio nsgeschäft.  Aber  schon  an  und 
für  sich  selbst  erregt  das  hypertrophische  Organ  ein  6e- 
fühi  ¥on  Last,  Schwere  und  Druck,  denn  ihr  normales^ 
organisches  Gravidationsgesetz  hängt  keineswegs  von  den 
Bändern  einzelner  Organe  ab ,  sondern  alle  Organe  be~ 
obachten  ein  gewisses  Gesetz  der  Schwere  nack  eiaem 
gewiaaea  Centrunt  hin;  ein  Streben  nacE  dem  Mittel- 
punkte 'derselben,  und  dann  fühlt  man  eigentltch  erat  da« 


dationapiinkte  gefallen  sind.  4)  Die  dem  hypertrophiacben 
Organe  entgegengeaetzten  IBebilde,  die  mit  ilim  in  dem 
sogenannten  polaren  Verhiltnisse  stehen  —  im  Antago- 
nismus ~  werden  in  -der  Regel  atrophisch;  n.  B.  .anf- 
fallend  ist  das  bei  Hypertrophie  der  Leber,  wo  die  Miii 
schwindet;  bei  Hypertrophie  des  Uterus  welken  die 
Oirarieni  und  umgekehrt;  bei  Hypertrophie  des  Herzens 
ist  bei  diesem  grosse*  Pulsatlon,  hingegen  schwacher 
Puls  in  den  GelSlssen,  da  diese  relativ  zu  klein  werden; 
bei  Hypertrophie  d^  Gehirns,  Abnahme  d^r  peripheri* 
.sehen  Menrenmaaae*  Ö)  In  hypertrophischen  Organen 
erlischt  bald  alle  nach  aussen  gerichtete  'fhätigkeit,  in* 
dem  lUe  Krall  mehr  für  das  innere  Leben  dei^  Organe 
verwendet  wird.  Z.  B.  je  grosser  die  Leber,  desto 
mehr  schwindet  die  Gallensecretions-Thätigkeit;  bei  Hy- 
nertrophie  des  Uterus  schwindet  die  Menstruation,  bei 
Hypertrophie  des  Gehirns  erlosdien  die  Sinnesthitigkei-r 
ten«  6)  Micht  alle  Organe  sind  geeignet,  hypertrophisch 
SU  werden;  so  nicht  die  Schleimhäute,  Gefasshaut,  die 
serösen,  fibrösen  Häute,  dagegen  aber  wohl  die  drtk- 
sigen  Organe:  wie  Leber,  Brüste,  Uterus,  ferner  Mus- 
kel- und  Knochengebilde,  auch  die  Insseren  Hautgewebe 
(hieher  die  sogenannten  Fettgeschwülste),  die  Horngewebe, 
Haare  und  Nägel« 

.  Anatomischer  Charakter.  1)  Die  Mssse» 
Volumen  und  absolutea  Gewicht  haben  nngenommen, 
Iber  nidit  das  speclfische  Gewicht,  wie  es  bei  den  Phio- 


wenn  sie  aus   diesem  Gravi- 
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gosen  Torkommt ,  wa  sich  das  Bpecifische  Gewicht  ver- 
mindern oder  vermehren  Icann.  Nur  in  seltenen  Fällen 
wird  das  Kpecifi§che  Gewieht  vermindert,  nämlich  wo  . 
sich  bJasij2:e  Gebilde  formiren  ,  da  nimmt  die  absolute 
Schwere  zu  j  während  die  8pecifi8che  abnimmt.  Z.  B* 
bei  Hypertrophie  der  Ovarien.  In  demselben  Verhält- 
nisse, wie  die  Masse  zunimmt,  nimmt  auch  das  absolute 
Gewicht  zu,  nicht  aber  das  specifische.  —  2)  Der  innere  . 
Bau ,  die  Struktur  des  Organs  ist  in  der  Regel  unver- 
ändert, mit  wenigen  Ausnahmen,  der  Leber,  Gland. 
thyrceoidea.  —  3)  Unj^eachtet  der  Massenzu nähme  zeigen 
die  Arterien  keine  Veränderungen  (die  Fälle,  wo  sich 
die  Art.  thyr.  vergrössert  vorfindet,  sind  nicht  zu  dea . 
Hypertrophien  zu  zählen).  Ganz  anders  bei  den  £nt- 
zündun^'eii ,  wo  das  Lumen  und  der  Umfang  der  Arterien 
sich  erweitern  ;  —  dass  Lumen  und  Umfang  der  Arterien 
sich  nicht  erweitern,  sieht  man  besonders  bei  Hyper- 
trophie des  Herzens.  Das  Hers  mag  3  —  4  mal  grösser 
scyn ,  die  Arterien  sind  um  gar  nichts  verändert.  So  ist 
es  auch  bei  der  Schilddrüse.  Die  Venen  des  hypertro- 
phischen Organes  sind  dagegen  fast  immer  bedeutend  er- 
weitert, so  dass  hier  eine  grössere  Bildung  von  venösem 
Blute  statt  zu  finden  scheint  —  eine  Erscheinung,  von  der 
man  bisher  noch  keinen  Grund  anzugeben  weiss.  4)  Wenn 
die  Nerven,  die  zum  hypertropliischen  Organe  geheOf 
auch  nicht  absolut  kleiner  werden,  so  werden  sie  et 
doch  relativ  zur  Grosse  des  Organs ,  und  dadurch  müssett 
Störungen  der  Funktion  entstehen.  Am  deutlichsten  ist  ' 
dieses  bei  einem  hyperthrophischen  Herzen,  wo  die  Neir» 
ven  fast  ganz  schwinden.  Ob  dieses  blos  ftuf  Yermin- 
.  derung  der  Masse  beruht ,  oder  ob  sonst  noch  Yeriii- 
deningen  in  der  Nervensubstanz  vorgehen.,  weiss  mai|  . 
-  nicht. 

Thellnalime  des  Genammtorg «ntsmat.^  Der 
XranUieitsprosess  lisnn  ReaiEtion  des  Gesammtorfsnismae 
erregen ,  doch  entsteht  das  Fiebejr  nicht  gieich  im  Anfange 
der  Affektion,  s<^ndern  er^,  wenn  die  vergrossernde 
Masse  liindernd  oder  st5rend  auf  die  umliegenden  Organio 
einwirkt.  Es  ist  dann  erethisch,  nähert  sich  aber  doch- 
dera  intermittirenden  Ppil«|  und  der  Eintritt  anr  Abends^ 
aeit  der  Fehns  hectica.  Bei  Hypertrophie  der  Leber  s 
lind  Miii<  hat  es  nicht  selten  den  Typus  der  Intermittena 
'  tertianae^  und  kann  leicht  mit  letsterer  verwechselt 
werden« 
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Verbreitung.  Gewöhnlich  wird  das  Gebilde 
gleichmassig  ergriffen ,  und  die  Hypertrophie  geht  nicht 
von  einem  Funkte  aus.  Ausgenommen  sind :  1 )  jene  Or- 
gane ,  die  nus  yerschiedenen  Theilen  bestehen ,  wie  die 
Ovarien ,  die  an««  einzelnen  getrennten  Blasen  bestehen, 
welche  nach  einander  ergriffen  werden  können  :  so  ferner 
die  Gland.  thyreoidea,  die  aus  einzelnen  Läppchen  besteht.  • 
2)  Solche  Organe,  die  gewissermassen  aus  2  Hälften  he- 
fitehen  ,  oder  gepaart  sind,  z.  B.  Herz,  Gehirn  nnd  IJrust- 
dröse  etc.  Im  Herzen  kann  der  eine  Ventrikel  z.  B.  hy- 
pertrophisch werden,  und  der  andere  frei  bleiben,  —  Mit- 
theilung kommt  streng  genommen  nicht  vor;  Combination, 
Verbindungen  zu  Zwitterformen  existiren  niclit,  oder  es 
findet  eine  Succession  anderer  Krankheiten »  besonders  der 
Hydropsie ,  hier  statt, 

A  e  t  i  o  1  o  g  i  e.  Es  gibt  pr'adisponirende  innere 
Kranklieitsmomeate ,  und  äussere  Momente.  1)Prädi«- 
pbnirende  Momente:  a)  Mcht  alle  Organe  sind  im  ^ 
Stande  hypertrophisch  zu  werden,  sondern  es  zeigt  sich 
hierin  eine  gewisse  Stufenreihe,  am  häufigsten  werden  es 
die  drüsigen  Organe,  Gland.  thyreoidea,  Leber,  Milz, 
Prostata,  Uterus,  Brustdrüsen  der  Frauen,  Ovarien. 
Dann  folgen  die  muskulösen  Gebilde,  und  unter  die-  ' 
sen  vorzüglich  das  Herz,  darauf  die  Magengebilde, 
und  besonders  das  Gehirn ,  seltener  die  peripherischen 
Theile,  und  endlich  das  Horngewebe,  Nägel  und  Haare, 
h)  Grossen  Einfluss  hat  das  Geschlecht  (abgesehen  von 
der  Organisation  der  Genitalien  bei  Frauen  ) ,  so  dass 
einige  (»estimmte  Formen  vorzüglich  bei  Männern,  an- 
dere Torzüglich  bei  Weibern  vorkommen  ,  so  Hypertro- 
phie der  Gland.  thyreoidea  häufiger  bei  Weibern,  die  des 
Herzens  häufiger  bei  Männern.  Bei  höheren  Organen, 
z.  B.  Leber,  Milz,  findet  sich  aber  diese  geschlechtliche 
Differenz  nicht.  Jene  Organe,  welche  in  einem  Gc- 
schlechte  prävaliren,  Torzug<iweise  ausgebildet  werden, 
oder  TOH  höherer  Dignitat  sind,  werden  bei  weitem  häu- 
figer Toa  Hypertrophie  befallen.  Z.  B.  bei  Fratieit  die 
Ovarien«  c)  Das  Lebensalter.  Die  meisten  Hypertl^o- 
phien  sind  mehr  oder  weniger  deutlich  an  bestimmte 
I^ebenfliibschnilte  gebunden ,  so  dass  sie  entweder  in  der 
Zeit  der  erwachenden  Thätigkeit,  in  der  En(wickiun|f 
des  Organe«  auftreten ,  oder'  auch  in  der'  Zeit  der  Idvch 
Intion  derselben,  nicht  aber  sur  Biutiieiiseit;  Z.  B. 
Hypertrophie  des  Uterus  stelit  sich  nach  der  Fiibertit 
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ein ,  dann  erfitelit  die  Mlgliclilnit  hiersit «  bii  mr  Periode 
der  lüvolation.  Him^-Hypertrophie  lUIt  mit  der  frülietteft 
Lebeniperiede,  als  dem  Etttwicldungszeitraum  f&r  da« 
Gdiim  f  xitsammeD« 

2)  Aeussere  Momente.  Sie  stimmen  alle  dar- 
rin überein ,  daas  sie  die  Lebenathätigkeit  ^wisser  Cr*- 
gaae  als  spesdfisdie  Reise  erhöhen  und  vermehren  ^  al»er 
g^ade  dadurch  die  Entwicldnngsthätiflceit  derselben 
nacJi  aussen  hemmen  und  beachranlceflu  So  ist  Coitua 
ein  Reis  für  die  Genitalien,  der  erscliepfl  wird  in  der 
Genceptlon ,  erfolgt  nun  diese  nicht ,  so  dass  immer  die 
Messe  Irritation  da  ist,  so  Icann  dadurch  die  Uebernili« 
rang  dieser  Theüe  bedingt  werden ,  so  auch  die  Reizung 
des  Gehirns  bei  Kindern  durch  Spirituosa  etc.  Diese 
Reize  mm:  a)  normale,  wie  Coitus  |>ei  Frauen,  Reizung 
der  Brüste  durch  Anlegen  der  Kinder,  öder  b)  pathischOf 
d.  h.  durch  Krankheitsproiesse  hervorgebracht:  dieser 
letzteren  Art  sind  besonders  das  kalte  Fieber,  Fcbria 
intermittens ,  das  oft  Hypertrophie  der  Leber  und  der 
Müs  verursacht,   und  dann  der  rheumatische  Krankheits-* 

Srozess,  der  oft  Hyperthrophie  dea  Henena -veranlasst» 
eide  Krsukheitsproxesse  aber,  wenn  sie  Hypertrophie 
erzeugen  sollen  ^  müssen  in  ihrem  normalen  Laufe  ge« 
•tört  seyn.  , 

Vorkommen.  Die  Mehrzahl  der  Hypertrophien 
ist  sporadisch.  Z.  B.  Hypertrophie  des  Gehirns  ,  der 
Müs  etc. ,  dsg^en  können  manche  Formen  auch  epide- 
misch vorkommen,  besonders  solche,  welche  durch  die 
genannten  Krankheftsprosesse  erseugt  wurden ,  so  Hy- 
pertrophie der  Milz  nach  vorausgegangenen  Intermit- 
tentes;  so  (im  Jahre  1821  —  22)  epidemische  Hers- 
hypertrophie nach  rheumatischer  Entzündung  des  Herzens. 
Andere  wieder,  wie  der  Kropf,  sind  auch  an  endemische 
und  geognostische  Verhältnisse  gebunden. 

Geographische  Verbreitung.  Noch  wenig 
bekannt.  Die  Krankheitsfaroilie  hat  weder  eine  Aequa- 
%orial  - ,  noch  Polar  -  ,  noch  Elevationsgränze.  Bios  ei- 
nige Formen  sind,  wie  ihre  Causalmomente |  auf  einselne 
Gegenden  beschränkt. 

Dauer  und  Verlauf.  Alle  Hypertrophien  sind 
chronische  Krankheifeii ,  und  haben  also  eine  unhestimrate 
Dauer.  Kinige  nähern  sich  jedoch  schon  den  acuten 
Krankheiten,    wie    die   Hypertrophie    des    Gehirns,  die 

acUon  in  4  -V  6  Wochen  endet.    Hingegen  kann  Hyper* 
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trophl«  6m  ütaniif  der  Gbad*  fliyreoidea  ete.  fiele 
Jaiure  dtuern.  .Wikraid  dieser  Deiier  der  Krinkbei^ 
bemerkl  min  dne  gewisse /Zu-  end  Abnahme ,  man  sleh^ 
nimlldiy  dass  die  Hypertroplile  nicht  Immer  nunlmmt^ 
•ondem  lu  gewissen  Zelten,  und  unter  gewissen  Ver» 
hiltnissen  gidehsam  Stillstände  macht,  nach  deren  Ver- 
lauf dann  die  Zunahme  bedeutend  Termehrt  wird«  Diese 
Erscheinung  hängt  yon  2  Mcmenten  abr  1)  Tom  letden-* 
den  Organe.  Die  H;ypertropliie  macht  nur  Zelt  rasdie 
Fertsdiritte ,  wo  sonst  Im  normalen  Zustande  auch  In 
diesem  Organe  die  Lei»ensthitlgkdt  gesteigert  Ist  Am 
deutlichsten  sieht  man  diess  bei  den  weiblichen .  Genitn« 
Uen-,  sur  Zeit,  wo  die  Menstruation  eintreten  sollte, 
schreitet  die  Hypertrophie  des  Uterus  desto  rascher 
Tonribris,  und  nach  dieser  Zelt  tritt  Abnahme  oder  Still*- 
stand  ein«  2)  Vom  Causalmomente:  einmal  In  dem  Falle, 
wo  anderweitige  Krankheitsprosesse  Veranlassung  sur  Hy» 
pertrophie  gaben ,  schreitet  die  Hypertrophie  Torwarts, 
wenn  derselbe  Krankheitsprozess  wieder  auftritt,  der  die 
Hypertrophie  bedingt:  z.  B.  Hypertrophie  des  Hersene 
bei  wiederkehrendem  Rheumatisiiius  (diess  ist  nicht  immer 
der  Fall,  s.  B.  bei  Hypertrophie  der  Mils  in  Folge  von 
Intermittens ,  kann  Intermittens  wieder  auftreten  In  Form 
von  Febr.  depuratorla^^  wo  sodann  das  Orgim  wieder 
frdwird)* 

Ausgänge.  1)  In  vollkommene  Genesung. 
Auch  hier  bewährt  sich ,  dass  die  Vis  naturae  medicairix 
bei  Krankheiten  des  Zoogens,  die  auf  Veränderung  der 
Form  beruhen,  wenig  vermag;  sich  selbst  überlassen, 
heilen  die  Hypertrophien  nicht,  die  Kunst  muss  tiiischrei- 
ten.  Erfolgt  Toükommene  Genesung,  8o  wird  das  Organ 
alimälilig  kleiner,  erlangt  sein  normales  Volumen  wieder; 
Ist  es  ein  Sekretionsorgan ,  so  kehrt  die  normale  Sekre- 
tion wieder  zurück,  und  überhaupt  die  durch  die  Massen- 
zunahme bedingten  Störungen  verschwinden;  alles  dieses 
aber  ohne  Krisen. 

2)  In  theilweise  Genesung.  Hier  nimmt 
das  hypertrophische  Organ  zwar  nicht  ab,  aber  die 
KranUieit  schreitet  auch  nicht  weiter.  Diesen  Ausgang 
nehmen  besonders  Holche  Ilypertrupliien,  die  an  bestimm- 
te Lebensperioden  gebunden  sind:  z.  B.  Hypertro- 
phie der  Ovarien,  aber  wenn  bei  Hypertrophien  nocli  Af- 

lergebüde  vorkommen  (UjdatideuJi  so  sterben  diese  ab*, 
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3)  In  eine  ander«  Krankheit  Streng  genom- 
men fet  dieeea  nur  bei  einer  Form  von  Hypertrophie  der 
Leber,  der  Milz,  dnreb  Febr.  intermlttene  hertoriiem- 
len ,  der  Fali.  Diese  Tersebvlndet  nSmlich  bei'm  Fintritt 
der  Intennittent.  Ein  anderar  Ausgang  wird  atidi  emeiigt, 
wenn  das  Organ  in  einen  Znatand  von  Desorganitatioii 
tritt  (dnreh  Dyslcratie  etc.)»  in  Geschwür,  Krebs  über- 
geht, wie'  dies  liet  Hypertrophie  des  Uter^s,  der  Glanr 
dnim  thyreoidea  hinflg  der  Faii  ist.  •  / 

4)  In  den  Tod.  Dies  ist  der  hinfigste  Ausgang, 
er  erfolgt  auf  folgende  Weise:  a)  indem  Hydropsie  ent- 
steht —  theils  durch  den  Reis  des  hypertrophisdien  Or- 
ganes  auf  eine  serttse  Haut,  thdis  dnreh  Compression. 
auf  die  Venen,  der  Ort  der  Hydropsie  ist  nach  dem  Orte 
der  Hypertrophie  Tersehieden;  so  bei  Hypertrophie  des 
Henens  entstellt  Hydrothorax,  oder  Hydropericardie» 
bei  Hypertrophie  der  Leber,  des  Uterus  etc.  entsteht  As* 
cites.  —  b)  Durch  den  Dmdc  auf  Organe,  wodurch  eine 
num  Leben  notiiwendige  Funktion  unterbrochen  wird» 
Z.  B.  so  t5dtet  die  Hypertrophie  der  Glandula  thyreolden 
durah  Druck  auf.  die  «iVachea  durch  Erstickung ,  oder  auf  ^ 
die  Vena  juguiaris  durch  Apoplexie.  So  die*  Hypertroplile 
der  Prostata  durch  Störungen  in  der  Harnsekretion,  c) 
Durch  BntsSndung  nahe  liegender  Theile  oder  Organe; 
so  bei  Hypertrophie  des  Gddms  durdi  Bntsftndung.  der 
Hirnliiutey  bei  Hypwtrophie  der  Ovarien  durch  Perito- 
nitis, d)  Endlich  dadureh,  dass  die  Brnilirung  der  übri- 
gen Theile  in  dem  Yerhiltnisse  abnimmt,  als  das  knnk» 
Organ  ubemihrt  wird,  also  durch  Tabes,  allgemeine 
Atrophie,  besonders  wenn  das  Letstera  bftm  wcggenen»- 
men  wird,  ohne  ^ns  entfernt  werden  lu  können,  sondern 
immer  sich  Ton  Neuem  vergrössert ;  so  bei  Hypertrophie 
der  weiblichen  Brüste ,  in  Folge  davon  oft  Phthisis  pul- 
monaiis  entsteht  (ein  Gleiches  soll  bei  Hypertrophie  der 
Haare  und  bei  öfterem  Abschneiden  und  Nachwachsen  der- 
iclben  eintreten,  besonders  bei  Atrophie  des  Körpess 
im  Tode). 

Prognnse.  Die  Wshrscheinlichkeit  der  Heilung  , 
ist  bei  Hypertrophie  immer  sehr  gering,  weil  auf  der 
einen  Seite  die  Reaktion  des  Organismus  unbedeutend  ist, 
imd  meistens  das  hypertrophisi^e  Organ  nach  innen,  und 
also  die  wenigsten  Formen  unmittelbar  der  Kunst  ziigän- 
gig  sind.  Uebrigens  hänget  die  Prognose  ab  von  folgen- 
d«i  Momenten^  1)  Von  der  Dignitat  und.  dem  top.  Ver* 
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weldie  mehr  nach  aussen  liegen,  und  daher  dor  Knnii. 
leichter  angängig  siad.  Herz -Hypertrophie  ist  achlimmcr^ 
ala  die  der  weiblichen  Brüste.  Gehirn -Hypertrophie  iat 
vngunstiger,  als  die  des  Uterus.  —  2)  Vam  CauaalnMH-  ■ 
nente.  Hypertrophie  aus  Ueberreiaung  ist  weniger  ge- 
lihrlich ,  als  wenn  sie  das  Frodukt  path.  Reianng  ist.  So 
ist  Hypertrophie  des  tJteraa  aua  zu  häufigem  Coitua  ent- 
standen»  weniger  bedeutaam^  als  Hypertrophie'  durcli 
Rhenmatiamus  hervorgebracht.  3)  Von  der  Lebensperiode^ 
namentlich  bei  den  Formen,  die  an  gewfoae  Lebensab- 
achnitte  gebunden  sind,  bei  jungen  Leuten  gefährlicher^ 
alt  bei  alten.  Zur  Zeit  der  Fvolution  daher  mehr  Gefahr^ 
ala  lur  Zeit  der  Involution«  4)  Von  der  Dauer  der  Krank* 
heit  und  der  damit  in  geradem  Verhältnisse  stehendeia 
fintwicklung  derselben;  je  weniger  sie  entwickelt  iat,  de* 
•to  günstiger.  5)  Hinzutritt  der  Hydropaie  ist  immer  un- 
g&nrtigy  doch  ist  die ,  weiche  in  dem  mdir  nach  aussen 
gelegenen  Zellgewebe  atatt  findet,  weniger  gefährlich,  ala.  ' 
die  in  inneren  Organen*  6)  Vom  Grade  der  Abmagerung 
in  den  übrigen  Organen:  hektiachea  Fieber  y  eine  aehr 
achlimme  Eracheinung  etc. 

Therapeutik.    Sie  ist  thcils  negativ,  Üieila  po-» 
aitiv.   a)  Negativ,  indem  man  alle  Keiae  von  dem  hyper* 
tropliiaclien  Organe  su  entfernen  aucht;    z.  B.  Vermei- 
dung  aller  aufregenden  Speisen,    spirituoser  Getränke, 
Gemuthaaffekte , .  Sprechen ;   wo  die  Heize  nicht  entfernt 
werden  können^  wie  bei  Hypertrophie  dea  Herzens ,  ^ 
suche  man  aie  wenigatens  aufa  Minimum  herabzusetzen 
durch  Vermeidung  luler  heiligen  Bewegung»    b)  Positiv 
ist  aie  in  jenen  Fällen,  wo  ein  Krankheitsprozess  auf  das 
von  ihm  befallene  Organ  dnen  Reiz  hervorbringt,  der 
Hypertropliie  bedingt,    es  muss  d&  der  Krankheitsprozesa 
durch  antagonistische  Methode  von  dem  leidenden  Organe 
abgeleitet  werden.    Z.  B.  Wenn  Rheumatiamua  au  Hyper- 
^trophie ,   z.  B.   des  Herzens ,    Veranlassung  gab ,  muaa 
Reizung  auf  die  äusseren  Muskeln  (etwa  durch  Haarseil) 
angebracht  werden.  •  Hypertrophie  der  ^Miia  durch  Inter* 
mitten^  entstanden,  wird  verschwinden,  wenn  es  gelingt, 
wieder    Intermittens    hervorzurufen.     Indic.    m  o  r  b  I. 
a)  Radikale  Behandlung.    Diese  ist  verschieden  nach  dem 
top.  Verhältnisse  (dem  Sitze)  dcs^  leidenden  Organs:  liegt 

.4M8ei^e.  frei  nach  auaaen,  ao  ist  oft  Exaticpation  daa  ein- 
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dge  kOlM. 'S.'       bet  Rjpertriipliie  des  *  Rorng^ewebt« 
der  Sniffdrilseii  cfe.  Dm  Iniiii  aber  uii^bi  gescheheD, 
wenn  di»  hypertrophlsebe  'Orgin  nach  innen  gelagert  ist, 
oder  mm  Leben  nnumgänglich  nothwendig  Ist.  .Hier  müa- 
•en  «nf  andere  Weite  Schranken  gesetzt  wcMen«    lat  - 
dag  hynertrophiache  Organ  ein.  Sekrelionsorgan ;  'aa'mitas 
die  Sdcreitett  ' dieaea  Organea'  angetrieben  werden ,  um* 
durdiana  daa  -Orgatt  rückgängig       machen^  und  leinift' 
Masae  in  ▼mrlnfern.  Bei  d^  Leber  lat  ea  Gununlguet, 
Jaiappa,  Calomel,  bd'm  Utemr^  Bmmenagoga; '  In  nere- 
rer Zdt  hat 'man  I8r  einige  Hypertrophien  Mittel'  fefnn-- 
den,- die,  so  wenige  Ihrer .]|Och  aind^  den  Arst  anflbr*' 
dem;  den  einmal'  angebiTtenien  Taden  bei  *ao  feffiirlftheii 
KranUieiten  fest  m  halten;   So  haben  wir' In  der  Jodino 
ein  Mittel  erhalten  ,  gegen  Hypertrophie  der  Geachl^hta-» 
theile,   dOr  Bmatdrüae,  tind  dar  mit  den  Oen)tiü!en  in 
Verbindung  stehenden  Gland.  thjreoid*   So  m5dhten  alch 
avch  wohl  noch  MittcJ  finden  lassen ,    dle  lhMlich  auf  an* 
dere  Organe  whrken.    Z.  B.  auf  Muskelsjatem  etc."  Ob 
Tieileicht  Brom  oder  Chlor  in  verschiedenen  Zusammen- 
aettnngen  hier  ilire  Anwendung  finden,  wire  der  Unter* 
siichung  Werth  ,   auf  jeden  Fwe'  möchten  aber  die  dem 
Jode  ähnlichen  Mittel  am  wlrkaamaien  seyn.    b)  PalliatiTO 
.  Behandlung  wird  eingeleitet ,   wenn  die  Krankheit  schon 
Imge  gedaaert  Iiat ,   wenn  daa  Organ  nach  innen'  liegt» 
snm  Leben  nothwendlg  ist,    und  wo  wir  keine  apeifil- 
■chen  Mittel    haben.  —  Die  balliati?e  Behandlung  kann  . 
auf  dnelfaehe  Weise  vollzogen  werden.    1)  Ist  die  «nter« 
drückte   Seiuretion  in  dem  hypertrophischen  Organe  zu 
berncksichtigen ;   wenn  die  Sekretion,  obwohl  snoi  Le* 
lien  nöthig,    nicht  abgesondert  .wird,    dann  suche  man 
aie  auf  andere  Weise  zu  ersetzen  ,,  s«  B«  wenn  bei  Leber« 
hypertrophie  die  Absondemi^g  der  natürlichen  Galle  im- 
terdrucla  ist,    Anwendung  der  Ochsengalle  in^illenform» 
Die  Statt  findenden  '  Sekretionen  sind  zu  steigmi  und  zu 
erhalten.  —  2)  Die   durch   die   Hypertrophie  gestörten 
Funktionen  anderer  Organe  sind  wo  möglichst  heranstellen, 
s.  B.  bei  Hypertrophie  des  Uterus  Beseitigung  der  durch 
den  Druk  auf  Mastdarm  und  Blase  bedingten  Störungen 
mittelst  darmausleierendcfr  Mittel  und  Catheter.   (Bei  Hy 
pertrophie  dea  Herscfna  ist  das  Missverhältniss  zwischen 
dem  arteriösen  und  vendSeh  Herzen        beseitigen).  3) 
Wenn   sieh    Hjdropaie   hinziigesellt ,    namentlich  durch 
firuck  auf  die  VenehTi  'iMehll  mm- daa*  nngesammelte  Waa* 
I.  Band.  S 


i^iyiii^cü  Ly  Google 


114 


86r  lu  entleeren  I  und  Aussau^m^  zu  bewirken.  Daher 
Diuretiea,  Squilla,  Tcrebinthinicea  zu  gleichen  Theilea; 
mit  gelinden  Narcoticia^  i»  B.  DigiAalia  wird  man  wen% 

nUBinitteln. 

Iii  i  II  t  h  e  i  I  u  n  ^.    Die  ganze   Familie  der  Hypertro- 

Shieen  zerfällt  wieder  im  verscliicilene  Gruppen ,  und 
iese  in  Gattungen.  Ob  diese  auch  immer  noch  verschie- 
dene Arten  unter  sich  haben,  ist  bei  der  geringen  Kennt- 
11189  der  Familie»  und  der  gerin «^en  Anfmerksamkeit »  die 
man  ihr  schenkte  y  noch  nicht  ausgemittelt.  Es  dürfen 
jedoch  nur  wenige  Arten  .se^ii*  Wir.  theüen.dje  Famiüo 
in  4  Gruppen  ab:  , 

Ite  Gruppe.    Hypertrophie  des  Nervensystems. 

«)  des  Geliirna^  h^)        peripiieriadian  Nenrea* 

Systems. 

2te  Gruppe.    Hypertrophie  der  muskulösen  Org^ane« 
a)  des  Herzens,   b)   der  MiiskeJJiaui  der  Blaae^ 
c)  des  Sphincter  ani. 
die  Gruppe.   HypertropMe  drüaigex  oder  ilmen  Ter^ 
wandter  Theile. 
a}  der  Gland.  thyr.  Kropf;  b)  der  Brustdrüse,  der 
Ovarien,  des  Uterua^  der  Prostata;  c)  der  JUe^ 
ber  und  Milz. 
4tc  Gruppe.    Hypertrophie  des  Horngewehes« 
n)  der  Haut.  (Epidermia)^  b>  der  X^ai^el»  e)  der 
Jiaare* 

Ite  Gruppe;  Hypertrophie  4ei  Herfen«  ; 

ajrsteme» 

Ite  Gattung.  Hypertrophie  des  Gehirna.  Hy- 
pertrophia  cerebri« 

Eine  leider  noch  «ehr  wenig  gekannte  und  oft  wohl 
verkannte  (namentlich  rait  Hydrocephains  acutus  verwech- 
selte) l^'orm.  G  o  e  1  i  8  hat  zuerst  darauf  aufmerksam  gemacht' 
in  seinem  Werke  über  Kinderkrankheiten.  Huf  ei  and,  in 
«einem  Journal  öS.  Band ,  gesteht  aufrichtig,  dass  er  sich 
getauscht  habe,  und  in  einem  Schädel,  den  er  für  hydro* 
piHch  hielt,  kein  Wasser,  sondern  ein  hypertrophisches  Oe* 
liirn  fand.    Aucli  Schönlein  wiederfuhr  AehnÜches. 

Erscheinungen.  Sie  sind  noch  mehr  man|;elhaffc^ 
und  die  Krankheit  schwer  zu  erkennen.  Vor  Allem  eine 
eigeuthümliche  Kopfbildun|^ ,  gerade  wie  beim  Fötus  — 
vorheriTiehende  Verjuieeb^ung^VHttl^f  ^«ler  MifinUend 
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frttiselti^e   Eatwieklniig   der  Cfeteteitfiltigkeiten ,   luffal-  . 
Xende  Entwicklung  des   Venensystems  in  der  Haut  det 
Kaffes«  besonders  sind  die  der  Stiriihaiit  sehr  ai]%etrie* 
beOf   Periodisches  ,  inssmt  lieftige«  Kopfweh ,  auch  nacli 
der  geringsten  iuaioren  Einwirkung  z.  B.  Sonnenliitze, 
minigem  Qennise  reizender  Getränke  ,  als  KafiPee,  Wein 
etc.  I  dasü  gesellt  sich  meistens  Erbrechnng ,  schneller 
Puls,   weleke  Erscheinungen  aker  wieder  nach  10—12 
Stunden  rerschwind^n.    Diese   sind    die  Syn^tome  der 
ersten  Periode,   die  übrigens  Jahre  lang  dauern  können; 
in  der  spateren  Zeit ,    wo  gewöhnlich  erst  der  Arzt  gern* 
fen  M  ird  ,   fohlt  sich  der  Kopf  heiss  an ,    lässt  sieJi  nicht 
aufrecht  halten 9  Puls  schnell,   es  stellt  sich  Torpor  und 
.  ,^ralTsi8  ein,   welche  das  Eigen thümliche  hat,    dass  sie 
gewöhnlich  halbseitig  ift^  und  selbst  im  geülunten  Tlieiie 
nnwellea  Qottruisienen  Torkommen. 

Diagnose.  Die  Brschelnungen'  In  der  Pupille, 
nrntf  Unterleib,  nebst  der  gestörten  Thätigkeit  des 
Geistes  (die  Frühreife  desselben)  sind  bis  Jetst  die  ein- 
sigen ,  aber-  ungenügsamen  Criterien  von  Hydrocephaius 
gegen  diese  Krsnkheit. 

S  e  c  t  i  o  n.  Nebst  der  eigenthümlichen  Bildung  des 
Kopfes ,  der  Durchsichtigkeit  der  Knochen ,  drängt  sich 
auch,  wenn  man  einen  Theil  der  Schädelknochen  weg- 
uiramt,  und  die  Schädelhöhle  äifnet ,  das  Gehirn  hervor, 
indem  es  zn  gross  ist  für  den  Raum  des  Schädels.  Die 
Gehirnhöhlen  sind  oft  verkleinert ,  und  ohne  Wasser  ; 
oder  CS  findet  sich  selten  ein  wenig  Wasser  darin ,  oft 
höchstens  nur  im  Septum  peHucidum.  Gewöhnlich  ist 
in  beiden  Gehirnwülsten  Hypertrophie  vorhanden,  nnd 
beide  Hämisphären  sind  in  gleichmässiger  Zunahme;  su- 
weilen  beschränkt  sich  jedoch  die  Hypertrophie  aiüf  ein- 
zelne Theile ,  besonders  die  Basilartheile ;  z.  B.  der  grossci 
Gehirnschenkel.  Ueber  die  Aetiologie  ist  bis  jetst 
jioch  nichts  beluannt. 

Verlauf.  Im  ersten  Zeiträume  dauert  die  Krank« 
heit  Monate  und  Jahre  lang,  kommt  aber  dag  paralytische 
Stadium  9  dann  erfolgt  der  Tod  in  wenigen  Tagen. 

Ausginge.  1)  Die  Krankheit  lumn  stille  stehen; 
die  Entwicklung  des  Schädels  nimmt  zu  und  setzt  sich 
in's  Gleichgewicht  mit  der  Hlmtnasse,  und  die  Individuen 
haben  dnnn  einen  übermässig  grossen  Schädel ,  wührend 

Üer  übrige  Keiper  ia  seiner  liBtwicUttn|  zuriickbleibt; 

» 
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ti  In  den  Tod*  Diunh  Paralyse  und  OmvuIsI»-' 
nen;    der  unsihibare  Puls  iind  die  äbri^n  genannten 

ntome ,  wenn  sie  Jieflifer  werden ,  leigen  ihn  an. 
'  r  o  g  n  o  8  e.  Immer  ungnnatig ,  seilidl  in  der  ersten 
Periode»  obgleich  nur  da  i^as  zu  thnn  mißlich  ist ; 
noch  ungünstiger  aber  in  der  «weiten ,  aUe  Knnat 
fruchtlos  erscheint 

Therapeut! k.  1)  Vor  Allem  ein  zweckmässigen 
diätetisches  Verfahren,  es  muss  Alles  abgehalten  werden, 
was  Gehirnreiz  herrorbringen  kann.  Z.  B.  Anstrengung 
des  Geistes  durch  anhaltenden  Unterricht,  alle  heftige 
Sinnesreize  auf  Gesicht  und  Gehör  —  Sonnenschein,  tind 
Alles,  was  stärkeren  Gefassreiz  bewirken  kann ;  daher 
eine  einfache  vegetabilische  Kost,  luid  Wasser  zum  Ge- 
tränke. 2)  Die  ableitende  Methode.  Zur  Ableitung  auf 
den  Darm  ,  tind  um  Stuhlverstoptiin^  zu  heben  —  Calo- ' 
mol  mit  Sclilciin.  Unterleib  und  Extremitäten  halte  maa 
wann,  den  Kopf  aber  kühl.  Uebrigens  Aufentlialt  in 
einer  kühlen  Atmosphäre,  Schlafen  auf  Stroh  oder  Koss- 
haarmatrazcii  ,  und  in  mehr  aufrecht  sitzender  Stellung; 
iiorizontalc  L;3^c  ist  schädlicli.  Zeigen  sich  Schmerzen 
im  Kopfe,  so  le^e  man  gleicli  Blutegel  an,  und  gebe  ab- 
leitemle  Mittel  von  Calomei  und  Infusum  Sennae.  Die 
^elrtlirlichstea  Perioden  für  die  Krankheit  sind  die  Den- 
titionsperioden  (7te  Jalir)  und  die  Pubertät  (I4te,  I5te 
Jahr) ;  haben  die  Kranken  diese  Überstanden^  so  ist  die 
giösste  Gefahr  vorüber* 

2te  Gnitttng.  Hypertroplil e  4ee  peripher!- 
■  eilen  Nerven  ayeteme. 

Die  Form  ist  bei  weitem  nocli  weniger  bekannt,  als 
die  vorhergehende ,  weniger  heftige  Schmerzen ,  aber 
nicht  permanent,  sondern  periodisch,  immer  leidet  das 
Organ  mit,  -zu  dem  der  Nerve  führt;  sind  es  daiier  Ncr- 
Ven  der  Extremitäten,  so  entstehen  Convulsionen ;  bei 
Nerven,  die  zu  den  fiir's  Leben  wichtigen  Organen  ge* 
hen ,  z.  B,  bei'm  Nervus  vagus  entsteht  heftige  lieUem- 
muug  der  Brust ,  Röcheln ,  Schwerathmigkeit  etc.  Aehn- 
liehe  Erscheinungen  wie  bei  Thieren  ,  wenn  man  dit^tie 
Ntii'veu  dktrchschneidet  oder  unterbindet. 

S  e  c  t  i  o  n.  Die  Nerven  sind  angeschwüilea,  jedoch 
nie  über  das  3  —  4fache  ilires  normalen  Zustandes;  und 
liegen  sie  nach  Aussen,  nicht  von  viel  Muskelfasern  be- 
dtickt.  so  füliit  mau  diesej^  äuääiirMch«,    Ausserdem  finden 
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ticli  noch  ^nglienälinnche  Bildim^Gn  an  den  Nerreii, 
welclie  sonst  keine  haben.  '  Die  Nerveumaase  selbst  ist 
fest,  consistent,  angeschwollen,  das  Mark  ebenfalls  Ter- 
dichtet,  indem  es  eich  als  weisse,  bröckliche  Kiigelcheii 
ai!8  dem  Neiirilem  herausdrückea  lässt,  und  sich  mehr 
mrie  geronnenes  Kiweiss  verhält. 

Aetiologie.  Merkwürdig  ist  e«? ,  dass  die  weni- 
gen bisher  gekannten  Fälle  als  iirspi  iin^Hiches  Moment 
die  Gicht  zu  haben  scheinen  ;  (lex  Ii  starb  hier  ein  Mäd- 
chen mit  ungeheuerer  Ilypertropiiie  des  Vagus  und  Plexus 
eoeli^cug,   wo  sich  durrhans  keine  Gicht  nachweisen  liess. 

Prognose.  Der  Kranke  geht  jedesmal  zu  Gnmde, 
es  tritt  Paralysis  und  Decubitus  ein  ,  der  mit  Febris  hcc- 
tica  zum  Tode  führt;  oder  die  Krankheit  tödtet  nnmittel- 
bar  durch  Lälimung  ,  wenn  das  Organ,  zu  dem  der  Nerrc 
gellt,  durchaus  nöthig  ist,  wie  z.  B.  die  Lunge |  wenn 
der  Nervus  va^s  befallen  wird  ,   geiälimt  wird« 

2fte  Gruppe.  Hyp ertrppliie  .mu^kulftjer  Gr«?' « 
-    ,  bilde. 

Ite  Gattung.    Hypertrophie  des  Herzens, 
Es  ist  über   die   Krankheit   noch  keine  Monpgraj^hie 
Vorhanden ,   sondern  die  Beobachtungen  sind  zerstreut  in 
den  Beobachtungen  \on  Kreissig^  Corvisiart)  Lea* 
kus  e  etc.  • 

Wir  unterscheiden: 
.  1)  Die  einfache  Hypertrophie  des  Herzen». 
'  2)  Hypertroplii^  mit  Erweiterung  der  Herzhohlen. 

1)  Die  einfache  Hypertrophie.  —  Ist  dat 
rechte  Herz  ergriffen ,  im  Vergrösserungszus^ande , 
haben  die  Kranken  ein  heftiges  Klopfen  gerade  mUx  dem. 
Stwniun  gegen  den  Processus  ensiformis ;  oft .  nic^t.  sn 
»eheiif  «her  .deutlich  zu  fühlen,  imd  besondeM  dareh'iUs 
Atitcuititloa  «hrsanehmen^  Vergleicht  man  es  «lil  dem 
linken  Herven»  so  ist  in  ^itoreoi  die  PuJiatiOE  .fltiMrker, 
aber  dai  Geriuteh  geringer ;  dazu  kommt^  n^ob:  ataf kj9 
Pulaation  der  änsaeren  Ju^nltfurenen ,  entweder  ap  .finle^ 
Ten  TheUe,  oder  an  der  ganzen  ¥ene^  namentliehi .  der 
rechten )  nnd  endlieh  noch  Beklemmung  der  Brnat;}  d^f 
Pola  iat  nicht  h^^.  —  lat  daa  liiikQ.  .ergriffe»  (oder 
der  Arterien-Ventnkel) ,  ao  ist  diir  Hersachlag.sw«r  iior- 
mal« ,  zwischen  der  3ten  nnd  6ten  Rippe,  ab^r^  der-:Pnla 
zehr  heftig  (dea  Herzens)^  daa.  Oerftuach  aber  achwacii, 
nnd  im  Miaaverhiitniia  swiachen  Ventrikel  und  Vo|rkp£ 

ff 
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Bei  dieser  Form  findet  »ich  ein  Toller ,  harter ,  getpann* 
ter  Pills  an  der  Radial-Arterie.  Sind  beide  Ventrikel  im 
Zustande  der  einfachen  Hypertrophie,  so  sind  die  ^c* 
nannten  Erscheinungen  mit  einander  Tereini^.  —  Zu  die» 
sen  angejahrten  Erscheinungen  kommen  noch  die  aügemci- 
nen  JSympiome  der  Herzkrankheiten —  als  Ohnmächten,  ei* 
geuthüinürln  s  Gelülil  von  Taubscyn  in  dem  linken  Arme  eta. 

2)  Hypertrophie  des  Herzeng  mit  Erwek 
teruu^  der  €avi täten.  Man  fühlt  das  Hera  in  ^roa- 
8em  Umfa n^e  schlagen  (nach  Corvisart  auch  a c t i v e a 
A  n  e  u  r  y  s  m  a  genannt ,  ßie  befällt  zwar  beide  Ventrikel 
ge\völinlich,  doch  ist  sie  im  linken  bedeutender,  als  im 
rechten) ,  oft  sogar  in  der  recliten  Brust ,  in  der  linken 
aber  unter  dem  Sternum,  dem  Frozess.  ensiform.  bi» 
lur  Clavicula,  selbst  nach  hinten  bis  zur  Columna  yerte* 
braJis.  Es  ist  zwar  diese  Ausdehnung  schon  durch  die 
Hand  wahrnehmbar  ,  wird  aber  unbestreitbar  durch  die 
Percussion.  Man  Ii  ort  den  Herzten  nicht  blos  an  der 
normalen  Stelle  desselben ,  sondern  man  nimmt  ihn  auch 
wahr  y  wo  sonst  Lungenton  sejn  loll.  (Man  thut  am  bes- 
ten, wenn  man  den  Umfang  des  Herzens  mit  einer  Kohle 
bezeichnet.)  Die  Auscultation  gibt  ebenfalls;  wie  die 
Percussion ,  die  Verbreitung  des  Herzschlages  in  demseU 
ben  Umfange  an,  doch  ein  stärkerer,  intensiverer  Schlagi 
aber  wenigstens  vi  n  deutliches  Grerausch.  Erreicht  die 
Hypertrophie  den  höchsten  Grad,  so  sieht  man  die  Pul- 
eation  sehr  deutlich,  und  die  linke  Brust  wird  erweitert, 
hervorgetrieben',  daher  auch  die  Men^sation  ein  ent- 
sprechendes Resultat  zur  Diagnose  gibt.  Mit  der  heiti« 
^en  Contraction  und  Palpitation  des  Herzens  steht  der 
Puls  der  Hadial  -  Arterie '  in  Widerspruch,  SchÖnleiii 
fand  nie  einen  harten,  langsamen  Puls,  sondern  er  war 
immer  klein  und  schnell,  im  grössten  Widerspruche  in 
deiner  Intensität  mit  dem  Herzen;  wohl  aber  immer  fre- 
quenter,  als  im  normalen  Zustande,  nie  langsam,  wie  ihn 
K  r  e  i  8  i  g  angibt.  Nebstdein  stellt  sich  die  grösste  Be- 
klemmung der  Brust  ein  ,  Livor ,  Schwerathmigkeit, 
Dyspnoe  und  heftiger  trockner  Husten ,  mit  dem  die  Kran- 
ken bisweilen  Blut  hervorbringen.  Diese  Brustsymptome 
steigern  sich  nicht  nur  durch  Anstrengungen,  Bewegun- 
gen', sondern  treten  auch  bei  Ruhe  ein  unter  asthmati- 
schen Erscheiiiuagen ;  in  der  Klinik  war  ein  Fall,  wo 
ein  solcher  heftiger  Paroxysmus  Morgens  zwischen  0  und 
10  Uhr  uUU  iaud,    worauf  der  Kranke  mehren^  iätuadeii 
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darnach  zn  Grande  gfnaf.  —  Aben^fl  gegen  8  —  9  Vhr 
kommt  die  grosse  Beklemmung  der  Bnist,  die  Kranken 
«thmen  schwer  und  schnell ,  mit  Torgestrccktem  Halse; 
in  einer  halben  Stunde  oder  längper  darnach  (nach  Ande« 
ren  erst  gegen  Morgen)  tritt  endlich  nach  Abgang  von 
Blähungen  Ruhe  ein.  (Das,  was  die  Alten  ,,AsÜima*^ 
nannten',  int  meistens  diese  Form  von  Hypertrophie  mit 
Erweiterung).  Dazu  kommen  endlich  noch  die  allgemeinen 
Erscheinungen  der  Herzkrankheiten  '  Ohnmächten^ 
Lähmung,  Taubheit  des  linken  Arms  etc.  Hat  sich  Was- 
ser im  Herzbeutel  er;^o8sen  ,  so  sind  die  Fulsatiouen  des 
Herzens  nicht  mehr  so  heftig ,  wie  früher. 

S  e  c  t  i  o  n.  JieA  einer  einfachen  Hypertrophie  hat 
blos  die  Muskelsubstanz  zugenommen ,  so  dass  die  Wan- 
dungen ^/i —  1  Zoll  im  Durchmesser  haben;  auch  die  Pu- 
)illlarmu8keln  jes  Herzens  sind  stärker  ,  erreichen  die 
Crrosse  eines  kleinen  Fingers.  In  demselben  Verhältnisse 
hat  das  Lumen  des  Ventrikels  nicht  nur  nicht  zugenom- 
aien ,  sondern  ist  isogar  vermindert ,  so  dass  der  Aorteil* 
▼entrikel  kaum  eine  kleine  Nnss  fassen  kann.  Der  ffJBriule 
entgegengesetzte  Znstand  findet  sich  bei  der  sweiten  Fprm. 
Bfe  Höhlen  Bind  hier  2^  dmal  grösser ,  dt  hn  aermaleli 
Znettnde  ^  .  eo  dim  de  wohl  den  *  Vwiimg  eines  Odisen* 
i>der  Herde-Hereens  heben  ^  und  dther  noch  die  anderen 
ZuflUe;  die  Dyspnoe  Ist  hier 'f&rchterlfch^  das  so  ange- 
•chwoUene  Hers  drfickt  nimlich  die  Lungen  in  einem 
Jengeren  Räume  xusantmen^-  drnclct  selbst  naeh  unten  auf 
Oinihragma  und  Magen ,  daher'  Breelineigung ,  Aufgetrie» 
bienneit  ^nnd  Sdimers  im  Scrobiculo'  cordis*  '  Aber  nicht 
bioi  Zunahme  der  Qfasse  ifaidet  Statt,  sondern  noch  an* 
^dere  eigenthimliche  VcürilndiBrungen ;  die  Blasse  wird 
nXmlieh  fester  ,  -  dichter  und  compakter,  spedfisch  sdiwe-^ 
rer,  aber  auch  sugleich  brüchiger,^so  dass  oft  Zerreissnn^^ 
und  dadurdt  todtüeher  Ausgang  herbeigeffihrt  wird. 
Starice  UebeifSllnng  der'  Hohlvenen  und  des  reditea 
liersens  mit  dicliem,  pechschwanen ,  nicht  wie  sonst  " 
eoagnlirtem  Blute.  Mehr  oder  weniger  Wasser  Im  Hers* 
bentd  y  und  auch  etwas  Im  linken  Pleurasach. 

Aetiologie.  Man  findet  die' Krankheit  selten  vor 
der  Pubertftt,  aber  auch  hier  nimmt  die  Flhigkeit  daau 
schon  wieder  in  dnfgen  Jahren  ab  ,  und  tritt  erst  wieder 

fegen  die  Involutionsperiode  auf^  gegen  die  50ger,  ÖOger 
ahre.    Für  die  erste  Form  scheinen  Torsuglich  starlcc 
Mrperlidie  Anslfcngungen  der  Lunge  f  und  dann  inten* 


« 
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tire  geistige  Irritation  als  ursprüngliche  Mom^iite  ^Iten 

zu  köimen.    Für  die  2te  Form  erscheint  ein  bestimmter  ^' 
pathologischer  Prozess,  als  Ursache  —  der  Rheumatismus, 
auch  Arthritis ,  und  die  Krankheit  erscheint  iiier  als  Aus- 
gang des  rheumatischen  Krankheitsprozesses. 

V  e  r  1  a  u  f.    Verschieden ,   in  der  Kegel  jedoch  sehr 
langwierig ,   äusserst  tückisch ,   so  dass  die  Kranken  erst 
aufmerksam  auf  sich  werden ,  wenn  die  Krankheit  eine  be- 
deutende Ilölie  erreicht  hat,    besonders  bei  der  letztem 
JForm ;   nur  dass  die  Hypertrophie  in  der  Pubertät  durch 
Rheumatismus  veranlasst,  gewöhnlich  einen  raschen  Gang 
macht.     Die   Symptome    machen    oft   aulfallende  Pausen, 
Steigerung  und  Minderung  derselben ,   besonders  bei  der 
letzten  Form.     Nasse  Witterung  macht  immer  die  Sache 
jichiimmer,  besonders  bei  rheumatischer  Hypertrophie  des 
Herzens.    Ausserdem  können  noch  andere  Ursachen  eine 
JZunahrae  der   Symptome  veranlassen,    besonders  heftige 
Anstrengungen,    Steigen  von  Treppen  etc.     Oft  bcfindea 
jsich  die  Ji(ranken  ganz  wohl  und  frei,  aber  bei  Besteigung 
einer  leicliten  Anhöhe  von  4  —  5  Schuh  tritt  dann  oft 
die  heftigste  Stockung  ein.    £benso  schädlich  sind  auch 
Kaffee ,  Wein ,  Tiiee ,    alle  aufregenden  Qemüt}i8affpktio* 
neu ,  und  besonders  auch  der  Coitus* 

Ausgänge«  1)  Die  Krankheit  bleibt  auf  einer  ge* 
wissen  Entwicklungsstufe  stehen,  wo  sie  weder  vor  -  noch 
rückwärts  schreitet.  2)  Sie  endet  in  d e n  T  o  d ,  und 
zwar  auf  verschiedene  Weise :  a)  durch  Zerreissung  der 
Substanz  des  Herzens ,  wo  sich  das  Blut  in's  Pericardium 
ergiesst;  dieser  letztere  Fall  kommt  aber  häufiger  bei  an- 
deren IlerzkrankJieiten  vor.  Die  Kranken  hören  dann  im 
Augenblicke  der  Zerreissung  einen  Ton,  den  sogar  die 
Umstehenden  schon  bemerkt  haben  sollen,  werden  darauf 
gleich  blass,  ohnmächtig,  der  Puls  an  den  Extremitäten 
verschwindet,  die  Extremitäten  werden  kalt  —  kein  Herz- 
schlag. Gewöhnlich  erfolgt  der  Tod  schnell.  Schön-^ 
lein  sah  aber  auch  einen  Fall,  wo  bei  bedeutender  Zer- 
reissung, wobei  der  gai^ze  Herzbeutel  mit  Blut  angefüllt 
war,  das  Leben  noch  3  Tage  lang  erhalten  wurde.  2)  Durch 
Zerreissung  der  Aorta,  was  ebenfalls  bei  dieser  Form 
selten  ist,  so  dass  nur  2  Fälle  beobachtet  wurden,  woi 
von  der  eine  —  Zerreissung  der  Aorta  am  Ursprünge  ^ 
im  hiesigen  Hospitale.  Man  hörte  hier  ebenfalls  den  Rias, 
e)  Der  Tod  folgt  langsam,  indem  sich  Hydropericardie 
oder  Hydi'othorax  büdet^   und  Erstickung  erfolgt.  Man 


Oigitized  by 


•  - 

Mrt  flmn  bei  der  Systole  des  Herzens  einen  eigenthilmr 
lichf^ti    Flüssigkeitston   durch  das  Sthctlioskop ,    oder  ei 
l)ildet  sich  das  Aneurysma  sacciforme  cordis,  eine  der  sei«  , 
teiistcii  Krankheiten  des  Herzens,  wo  die  innere  und  mitt*  . 
lere  Haut  (Muskeihaiit)  des  Herzens  zerreisst,  aber  nicht 
die  äussere  Haut.     Diese  bildet  dann  eine  Erweiterung^  t 
M'elohe  unmittelbar  mit  der  inneren  Fläche  des  Henent  ^ 
communicirt ;    meistens  tiudet   sich  dicss  Aneurysma  am 
Aortenventrikel.     £s    entsteht  das    Gefühl ,     als  zerrisse 
etwas  in  der  Brust,   und  es  wird  eine  warme  Flüssigkeit  . 
in  der  Gegend  des  Herzens  ergossen ,  bei  der  Ausculta-» 
tion  hört  man  ein  Geräuscii,  das  sich  Ton  dem  unterscliei- 
<let,  das  vom  Kindrang  des  Blutes  in  die  Aorta  herrührt. 
l^s   wird   veraiilaisst  durch  das  Kiiidriageu  des  Blutes  in 
€len   sackTörinigeu   Anhang  (das  sackförmige  Aneurysma), 
und  Terursacht  einen  Ton,   wie  wenn  eine  Flüssigkeit 
dur,ch  eine   enge  Oelfnung  getrieben  wird.    Es  ist  dat 
Hauptsymptom,    woran  man  ein   sackförmiges  Aneurysma 
erkennt,    wenn  sonst  keine  Erscheinungen  im  Fulse  da-* 
mit  verbunden  sind.  ' 

r  r  o  g  ii  ü  8  e.  Wie  bei  allen  organischen  Fehlern, 
«ehr  schlimm,  besonders  wegen  der  so  hohen  DigniÜt 
des  Organs;  die  erste  Art  ist  im  Allgemeinen  weniger 
schlimm,  als  die  zweite;  bei  jungen  Leuten,  und  um  die 
Pubertät  (die  Krankheit  endet  hier  oft  sclion  nach  3,  4 
—  5  Mocheii)  gefährlicher,  als  bei  alten,  wo  die  Krank« 
heit  länger  dauert,  bis  sie  tödtiich  wird;  ferner  hängt 
sie  ab  vom  Umfange  des  Herzens  selbst,  und  wie  es  so* 
nach  auf  die  benachbarten  Theile  —  Lunge  und  Magen 
drückt.  — •  Heftigkeit  der  Athmungsbeschwerden ,  Nicht* 
übeieiastimmung  zwischen  Herz-  und  Arterienschlag ,  Zu« 
tritt  von  Hydrops. 

Uebrigens  kann  es  sich  hier  doch  blos  um  einen  fra« 
heren  oder  späteren  Ausgang  in  den  Tod  handeln  ^  da 
letzterer  jedesmal  eintritt. 

Therapeutik.  1)  Diätetisches  Verhalten. 
Es  ist  bei  allen  Herzfehlern,  und  auch  bei  dieses  bei- 
den Arten  gleich ;  alles ,  was  Herzreiz  verursachen  kona« 
te ,  soll  vermieden  werden ,  daher  die  grösste  Ruhe ,  we» 
uig  körperliche  Bewegung  und  Anstrengung  der  MwtkeU 
thätigkeit,  aber  auch  psychkche  Ruhe,  Vermeidung 
1er  Leidenschaften;  Caitui  vfrkt  besonders  aMhtlieiligy 
besonders  bei  Frauen.  Der  Kranke  geniesse  nur  ▼egetabi«* 
Updiit  Kpst  y  «ll«9  mehr  im  Zustande  der  HalWUtalgkelt» 
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kleine  Menden,  Öfter,  aber  nie  tfd  auf  einmal.  8nn 
Getränke  einfaclies  Wasser,  leichte  Sauren,  Milch,  Mol- 
ken ,  Zuckerwasser ,  dabei  sehe  man  auf  stetes  Offeohli« 
tcn  der  Secretionen  der  Nieren  und  des  Darms. 

2  )  I  n  d.  m  o  r  b  !.  Es  müssen  solche  Arzneien  gc» 
reicht  werden,  wodurch  heftige  Heizung  gemässigt  wird, 
vorzüglich  Digitalis  in  Infus,  mit  Mittelsalzen  ,  oder  Sncc 
Digitalis  expressns,  wenn  man  die  Digitalis  frisch  haben 
kann,  in  Verbindung  mit  Nitrura ,  schwefelsauren  Kali. 
Ferner  gehört  hieher  Blansaiire ,  entweder  künstlich  «der 
natürlich  in  Aqua  iaurocerasi  mit  Tinct.  stramonii  in  Idei« 
nen  Gaben.  —  Man  mnss  mit  allen  diesen  Mitteln  häufig 
wechseln ,  indem  8ich  oft  nach  einiger  Zeit  diese  «Mittel 
liiclit  mehr  wirksam  zeigen;  die  Kranken  können  sich 
Wochen  ,  Monate  lang  gut  dabei  befinden ,  bis  auf  einmal 
ihre  Wirkung  nicht  mehr  sicher  ist.  Ob  dieses  oder  je- 
nes Mittel  besser  aey,  lehrt  das  experimentive  Verfaltren. 
•  Ausserdem  lusserliche  Hautreize,  wodurch  das  Gleichge- 
wicht zwischen  Peripherie  und  Centrum  mehr  ausgeglichen 
wird  ,  das  allein  thut  oft  die  beste  Wirkung ,  besonders 
wenn  gegen  Abend  die  Steckan falle  eintreten.  Man  be- 
diene sich  aber  nur  kleiner  Sinapismen,  damit  man  bei 
öfterem  Gebrauche  immer  frische  Stellen  habe,  und  aus- 
serdem haben  die  kieinen  l^inij^iimen  dieselbe  Wurkuni;^ 
wie  die  grossen. 

1>ie  zweite  Form.  Aus  Rheumatismus  entstanden, 
verlangt  ebenfalls  Süssere  Hautreize,  aber  stärkere^  nicht 
8inapismen ,  sondern  Abbrennen  von  Moxa ,  Setzen  von 
Fontanellen,  Ziehen  von  Haarseilen.  Die  Behandlung  der 
Paroxysmen  am  Abend  fordert  übrigens  dasselbe :  Sina- 
pismen,  Klistiere  von  Assa  foetida,  Hand-  und  Fussba- 
der mit  Senf;  und  nur,  wenn  die  Dyspnoe  sehr  bedeu- 
tend wird ,  entleere  man  eine  geringe  Menge  Blut.  Zu 
bemerken  ist,  dass  es  überhaupt  bei  Herzkrankheiten 
eines  der  verderblichsten  Dinge  ist,  Blut  zu  entleeren. 
Der  Arzt  hat  hier  um  so  mehr  auf  seiner  Hnth  zu  seyn, 
als  die  Heftigkeit  der  Steckanfalle,  die  grosse  Dyspnoe, 
das  Verlangen  des  Kranken  —  selbst  nach  der  Aderlasse, 
ilin  nachgiebig  machen.    Es  entsteht  dadurch  gewöhnlich 

{ilötzlicher  ,  rascher  Collapsus,  und  um  so  früher  der 
etliale  Ausgang.  Nur  da,  wo  die  Erscheinungen  der  Dys- 
pnoe, des  Livors  sehr  heftig  sind,  wo  durch  die  ange- 
fahrten Mittel,  namentlich  durch  Hautreize,  keine  Er- 
leichterung eintritt,  mache  man  eine  kleine  Venaeseotio 
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ron  0-^7  Uasen  im  Anliuge  itlMt  ^hmil  das  BM 

«Uflfiiesse. 

3)  Palliative  BeJi and luiif.  Wenn  tkh  Hy 
drops  zu  der  Krankheit  hlnzugesellt ,  6o  niuss  man  daa 
Wasser  entleeren.  Bei  jungten  Leuten  ist  die  Hydropsle 
«cliliinmcr,  als  bei  Alten.  Im  Anfange  ^un  DigltaHs, 
Liquor  Kali  acetici  gute  Dienste;  einige  Gaben  Ton  Rici* 
nus'oi  ,  Calomei ,  besonders  wenn  Plethora  abdom.  suge* 
geil  ist;  später  mnss  man  zu  stärkeren  Mitteln  greifen, 
Futio  ant  hydropica  FraakU  Terebiathinacea^  und  der 
f  aracentlieae. 

Sie  Gattung.  Ilyp  ertro  phia  sphincteris  an!; 
nach  Hufelaud;  Krampfhafte  Struktur  dea 
Afters. 

Erscheinungen»    Die  Kranken  haben  hartnackige 
Stulüverstopfuiig  9  die  3  —  4  Tage  dauert,    mit  Drang 
nach  Stuhlausleerung.    Nur  mit  heftigem  Bemühen  entlee«*^ 
ren  sie  die  Faeces ,   die  entweder  fest  oder  dünnflüssig  ^ 
sind ,  meistens  aber  einen  sehr  schmalen  Durchmesser  ha* 
ben.    Nach  der  Entleerung  stellen  sich  die  farchterlich*> 
fiten  Schmerzen  ein ,  die  meistens       Stunde  danern ;  ea 
sind   dies   kraiikliafle    Zusammenziehungen ,    ähnlich  den 
Wehen  ,   die  sich  nachher  allmählich  wieder  verlieren  xinA 
mildern ;    untersucht  man  den  Mastdarm ,  so  stosst  man 
gleich  im  Anfange  auf  Hindernisse ,  dringt  man  aber  mfl 
ciem  Finger  durch,  so  sieht  man,   dass  der  Schliessmus« 
kei  sich  krampfhaft  um  denselben  zusammenzieht,  und  da- 
durch der  Finger  gleichsam  eingekeilt  ist.    Den  Mastdarm 
selbst  findet  man  normal,    namentlich  seine  Schleimhaut 
nach  oben;   zu  diesen  wesentlichen  Erscheinungen  kom- 
men  noch  consensuelle.    Die  Kranken  können  nicht  sitzen, 
sie  empfinden  sehr  heftige  Schmerzen,  wenn  sie  dazu  den 
Versuch  mächen ,  und  müssen  daher  liegen ;  Congestio- 
iien  nach  dem  Kopf,   und  wegen  dea  Zusammenhaiiga  mü 
der  Blase  auch  Harnbesch  werden. 

Diagnose.  Sehr  leicht,  da  man  bei  der  Untersn* 
chung  mit  dem  Finger  sogleich  auf  die  wahre  Natur  dea 
LIebels  stösst,  die  sehr  dicken  Muskelportionen  und  daa 
'Volumen  der  Faeces  (an  Vi?')  geben  Aufschluss. 

Aetiologie.  Mastdarmleiden  der  Aeltern,  als  Hä- 
morrhoiden, bedingen  dies  ücbel  bei  Kindern,  es  beruht 
a!;er  immer  auf  einem  angebornen  Bildungsfeliler ;  es  fin- 
det ein  BliaBterhiltniaa  'atatt  swiachen  der  Realatens  dea 
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MülMnratiDdl« ,  und  der  Muskelthitifkvit  det  DmfciMto 
und  der  Banchdecken.  Die  Kranken  haben  «clion  von 
Kindheit  an  einen  grossen  SchfieMmmkei ,  und  doch  ent- 
.Rekelt  sich  erst  die  Krankheit ,  was  merkwihrdlg  ist,  musk 
•der  Pubertät,  und  in  den  Blüthenjahrea.  Bin  Aiialogon 
hievon  finden  wir  bei  der  Blcnaudit»  Die  Kranidieit  ist 
Jbuigwierig  und  tchmerzhaft. 

Ausginge.  1)  In  Geneinsg;  doeh  mir  mit  Holfe 
jler  Kunst. 

/  :  *  2)  entsteht  diiTeh  daa  lange  Liegenbleiben  der  Fae- 
ces  im  Mastdarme  Inflammation,  und  in  Folge  dieser  Maat» 
darmfistel ,  sumal  p  wenn  Hamorrhoidai-Beackwerden  vor- 
lianden  sind. 

Prognose.    Nicht  ungünstig. 

T  h  e  r  a  p  e  11 1  i  k.  Zuerst  versucht  man  Anlegung 
Ton  Blutepein,  laue  Bäder,  Eibischsalbe ,  Saiho  mit  Ki- 
weisstheilrbt  n  und  Olctim  hyosciami.  Der  Kranke  bleibe 
in  ruhiger  Lage,  sitze  aber  nicht  viel;  cinfarhe  passende 
Diät,  flüssifje  Speisen,  und  solclic,  die  zugleich  auf 
den  Darm  wirken ,  Obst  zum  Gemüse.  Gelingt  es  mit 
■diesem  Mittel  nicht ,  das  Uebel  zu  heilen ,  so  hat  man 
Torgeschlagen ,  durch  Einbringung  emen  Rohren  von 
elastischem  Gummi  die  Stärke  des  Muskels  zu  schT^ächen. 
Dieses  erregt  zwar  ungeheure  Schmerzen ,  besonders  hei 
Einbringung^  und  die  Kranken  können  es  nicht  lange 
liegen  lassen,  aliein  durch  die  Bestreichung  mit  Opiat- 
••aibe  kann  vielleicht  der  Reiz  gemindert  werden,  zumal 
wenn  sich  der  Kranke  daran  gewöhnt  hat.  Tritt  aber 
nach  mehrtägiger  Anwendung  dieses  nicht  fruchtlosen-  Mit- 
tels keine  Lindenmg  ein,  so  bleibt  nichts  übrig,  als  den 
Sphincter  gerade  hinter  dem  Kreuzbeine  einzuschneiden, 
docii  am  besten  niclit  ganz  durch ^  indem  aonal  Incontinea* 
üa  alvi  bewirkt  werden  könnte. 

^  Gruppe.     Hypertrophie  der  drüsigen  und 
den  Drüsen  verwandten  Organe« 

Ite  Gattung.   Hypertrophie  der  Milchdrüse. 

Sr aclielnunf  en.  Die  Brnate  aehwellen  oft  ini» 
jierat  raaeh  und  bedeutend  an ,  so  daaa  sie  oft  10  bis 
12  IS«  wiegen  t  und  den  Gang  der  Kranken  erachweren» 
Die  redhte  Brust  achwillt  lianfig  mehr  an  (ao  wie  audi 
das  renkte  Omium  häufiger  hjpertrophisdi  wird).  Die 

/ 
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Kranken  werden  nicht  menstmirt,  oder,  wo  sich  4im^ 
Menstruation  gezeigt  hat,   da  hört  sie  mit  der  Ziinalinio 

der  Brüste  auf.  Zur  Zeit ,  wo  die  Menstruation  eintreten^ 
sollte  ,  ist  die  ZuiiaJimc  starker  ,  die  llautausdiinstiing  hat 
einen  cigenthümliclien  Geruch,  äJiiilirli  dem  der  Kindbet- 
terinncii ,  dabei  nimmt  der  übrige  Kiirper  ab.  Die  Unter-. 
Biichiiiig  zeigt,  daas  die  einzelnen  Acini  am  Umfange  zuge- 
nommen haben,  und  daa  Zell^^ewebe  an  Fett.  Die  Milch- 
gefasse  und  Venen  der  Miiciidriise  «uid  angesdiwoUeBi  und' 
die  Arterien  unverändert. 

Aetiologie.  Die  Krankheit  ist  eine  Entwicklungen 
krnnkheit,  die  mit  der  Pubertät  lusamme n fällt ,  sie 
kommt  daher  bei  Entwicklung  de«  GenitaJieni^y Sternes  vor«^ 
Die  Bildungsthätigkcit .  concentrirt  sich  in  der  Brust ,  und 
das  übrige  Genitaliensystem  bleibt  atropfsch.  Sie  kqmmt 
blos  bei  Frauen  vor.  Aeuasere  Ur^acheA  sind  unbekani^t», 
Sie  ist  chronischer  r^atur. 

A  u  8  g  ä  n  |f  e.     Sich    selbst   überlassen ,    heilt  die' 
Krankheit  nie ,    kann  aber  den  Tod  veranlassen ,  indem 
Atrophie  eintritt,   wobei  auch  immer  der  Thorax  leidet. 
Solche  Individuen  aind^   so   lange   daa  JUeiden  dAuert» 

ünfruchtbar.  '  ' 

'  T  h  e  r  a  p  e  u  t  i  k.  Sic  ist  nach  dem  Grade  des 
Uebels  verschieden;  Anfangs  kann  man  oft  durch  Arz« 
neiniittel  helfen,  besonders  ist  Jodine  innerlich  und  aus- 
aerlich  empfohlen  worden.  —  Kali  hjdrojodinicum  und 
Spongia  usta.  Aeusserlich  lasse  man  ein  Suspensorium  trs«; 
gen.  Hat  die  Krankheit  schon  einen  bedeutenden  Grad,  er-^^ 
reicht,  ist  die  Brustdrüse  schon  einige  Ffimd  Jobw^Tf  «M, 
Iwm  nur  noch  die  Exstirpatiou  helfen«  . 

2le  Gatluagi .  Hypertrophle>dei  Ulere«.  - 

E  r  s  c  Ii  e  i  n  u  n  g  e  n.  Die  Krankheiten  haben  ein  Ge- 
fühl von  Druck  und  Schwere  im  Becken,  der  Bauch 
Schwillt  allmählig  an ,  von  der  Tieie  des  Beckens  aus^ 
gehend  bis  zum  Nabel.  Diese  Anschwellung  (geschfeht 
aber  nicht  wie  bei  der  Schwangerschaft,  sondern  stoss* 
%eiB ,  und  dauert  Jahre  lang.  Bei  der  Untersuchung  isi 
iioch  nach  der  verschiedenen  Lage  die  Geschwulst  immer 
verindert ,  nicht  gleichförmig ,  sondern  höckerig  herrotr^ 
lag^d;  die '  Percuasion  gibt  einen  dumpfen  'Tottt,>  «nicht 
Umiicli  dem  Dtarmton  ;  die  Ausculation.  gibt  k^in  lEM 
väiutift.  ..  Uie  Lintersuchung  dui^  die  Yagittli'  Migtin  dati 
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sie  merklich  «tifigedehnt  htj  doch  hat  tfe  ffchleimige  Se* 
^rctioii.  Der  Muttermund  igt  entweder  Terstrichcn ,  oder 
noch  imTerändert  9  anch  diglocirt,  indem  er  bald  tiefer 
^senkt,  bald  auf  einer  oder  der  andern  Seite  lie^.  — - 
Dazii  kommen  noch  Symptome  deg  Drucks  auf  die  umlie* 
l^cnden  Gebilde,  auf  die  Blase,  so  dtiss  die  Kranken  alle 
Augenblicke  harnen  müssen ,  oder  auch  IlarnTerhaltiin^ 
«atsteht,  gestörte  Darmfnnction ,  Blähungen  nach  ohen» 
Stuhlverstopfung ,  Anomalien  in  der  Menstruation  finden 
flieh  immer,  sie  wird  sparsam,  und  verschwindet  endlieli 
gan«;  indem  die  Hypertrophie  des  Uterus  xunimmt, 
schwinden  die  übrigen  Organe  ^  und  die  Jürmnken  bekom* 
nen  chioretisdiea^  Auiflehen. 

Sektion«  Selten  M  gletebniitlfe  Auedehnunf  Im 
der  Subfltans'  gugegen ,  Indem  flldi  entwc^w  ^ .  Imn» 
gelbst  gewiifle  Afterbildangen  Torfinden,  die  man  Ar  ner^ 
«Mle  Schwanreriehaft  bttten  Unnte^  oder  swiach«!  der 
•eriteen  Hanl  und  dem  Utenia,  Die  Mataen  aind  §m 
eigenibümlicli^  Indem  ale  lüiaartigo  oder  feate,  com« 
pMte  KSrper  bilden:  .und  helaaen  Stealome;  wenn  ale 
Verkndcherni  Oateoateatome ;  wenn  ale  flelacbartig  wer^. 
den,  Sareom^  Solche  Verindemngen  k5nnen  In  dieaen 
korpem  .Tor  llirem  JBntatebeni  bla  anr  VerknMeroniP  TOiT 
illab  sehen.       ^  - 

•Diagnose.  Ist  leicht.  Man  kann  sie  indess  doch 
mit  Schwangerschaft  oder  Carcinom  des  UtertTS  verwech* 
■ein.  Von  dem  letzten  ist  sie  leicht  zu  unterscheiden. 
Hypertrophie  ist  schmerzlos  ,  bei  Carcinom  ist  aber  der 
Schmerz  bedeutend;  dann  fliesst  auch  bei  Carcinom  stin- 
kender Eiter  aus,  und  die  Auswüchse  sind  schwammig, 
dann  jifchert  auch  noch  dia  firoJiajBttige .  hektiache  Fieber 
die.Diai^nose* 

Aellologle^  IM^  Krankheit  iomml  In  den  Blü^ 
liieiyahren  vor,  beaondera  aber  dann,  wenn  die  InTolu^ 
tionaperlode  bald  eintritt;  nach  Unterdrückung  der  Men* 
atruation»  samal  wenn  dlea  plötzlich  geachieht,  nach  Un« 
ierdrackung  chronischer  Schleimflusaei  Häufige  Keizunf 
durch  Coitna  ohne  Conceptlon  bedlngapi.  niehl  aelten  dlea« 
Krankheit« 

Verlauf.  lal  langaam^  chronlaeh,  dinori  Jäten 
lang.  »  iKommt  Hypertrophie  -  aahon  nrft  80  «Muren  fory 
ao  eat&l^  ünfirpohlbaikeit^  dodi  lat  In  adtaen  IVIan 
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aticfi  schon  Schwangerschaft  eingelreten.  Die  plagnos« 
ist  dann  schwer,  übrigent. iüdfat  dabei  immer  früher  o4ef 

später  Abortus  statt« 

Ausgänge.  a)  Die  Krankheit  bleibt  auf  einem 
Punkte  stehen ,  es  tritt  eine  Art  von  Absterben  ein^ 
rorziiglich ,  wenn  die  Masseu  Bäl^c  sind,  die  sich  ver- 
knöchern, und  sich  nicht  sehr  vergrössern.  b)  Sie  endet 
in  den  Tod,  und  zwar  auf  doppelte  Weise ,  entweder 
indem  wegen  des  Druckes  der  Gebärmutter  auf  die 
Arterien  und  Venen,  und  die  übrigen  Organe  des  Unter- 
leibs Wassersucht  (Ascites)  entsteht  f  oder  indem 
Atrophie  des  übrigen  Organismus  eintritt,  da  der 
grösste  Theil  der  KriiährungsUuilii^keit  auf  den; Uterus  be* 
•ehränkt  ist. 

Prognose.  Sehr  ungünstig :  radikale  Heilung  ist 
meistens  luimügiich.  Wenn  die  iiirankheit  früher  auftritt, 
ist  sie  schlimmer,  als  in  späteren  Zeiten;  dann  hängt  die 
Prognose  auch  von  dem  langsameren  oder  schneileren 
^  Fortsclireiten  der  Krankheit,  Yom  Grade  der  Störungen 
In  den  übrigen  Organen  ab;  Abmagerung^  H^dropgie». 
liektisches  Fieber  sind  schlimme  Zeichen. 

Therapeutik.  Eine  radilcale  Heilung  ist  nicht 
leicht,  denn  das  Secale  cornutum  und  überhaupt  all^ 
£nimenagoga  können  durchaus  diese  Degeneration  nich$ 
flehwinden   machen.    Am  wenigsten  reicht  die  Antiphlo?* 

f;o8e,    Anwendung  der  Blutegel  an  den  Unterleib,  Ca« 
omel  etc.  aus;    indem   ohnehin   die  geringe  Reproduk* 
tiousthätigkeit  nur  vollends  erschöpft,    und  der  Tod  vor 
der  Zeit  herbeigeführt  M/ixd,    Die  einsige  radikale  Hei- 
.  lung  mochte  wohl  in  der  Exstirpation    bestehen ,  einen 
gunstigen  Erfolg  wird  man  sich  von  diesem  Verfahren  , 
'wohl  dann  nur  versprechen  können,   wenn    der  Uterua 
noch  keinen  solchen  Umfang  erreicht  hat,    dass  er  in  die 
'    untere    Beckenapertur    gebracht    wcrdeu    kann.  Meist 
kommt  aber  der  Arzt  zu  spät ,   und  dann   möchte   eher . 
der  Üauchschnitt  indizirt  sejn.    Da  dieses  operative  Ver- 
fahren gewöhnlich  durch  die  Aengstlichkeit  des  Kranken 
und   die  Bedeukiichkeit  des  Arztes  hiaausgeschoben  uud 
vereitelt  wird,   so  bleibt  uichts  übrig,   als  die  palliative 
Cur.    Man  bewirke  daher   einen   iStiilBtand ,   indem  man 
alle  Reize  abhält,   und  daher  aUe  Emmenagoga  weglässt; 
ferner  muss  man  die  Störungen  beseitigen ,    die  in  dem 
*  benachbarten    Organen    bestehen ,     die    Retention  des 

Urint  ^nt€k  den  Cath^r^  die  Stul^v^stp^fung  durcli 
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ILqm  foenleuli  eihii  raucfla^.  ^aminis  oder  Exlr.  tar«t,' 
ihd  Tt.  Rhel,  um  dadnrbh  2  —  5  Amleernngen  sa  htr 
wirken ;  dabei  gebdme  Diit  f  der  Kränke  ^nieaac  nie 
fiel  auf  einoiil«  tondern  nur  immer  weni^'  imd  öfter» 
die  Speisen  seyen  mehr  flüssig ,  und'  nicbi  conaistent; 
daher  keine  Kartoffelu ,  keine  Mehlspeisen ,  sondern  Obst| 
WarielgenAB€;*ium  Cietrinke  Wein  mit  Waaier. 

die  Gatt unf«  Hyperlrapliie  der  Ovarien. 

Erscheinungen.     Bei  der  Rückenlage  der  Kran«' 
ken    nnd    angezogenen   Beinen   bemerkt    man    über    den  " 
queren  Ast- der    Schaambeine  eine  Geschwulst  gegen  dag 
Barmbein  zn  ,    die  in  ihrer  Lage  vernnderlich  ist  nach  der 
Stellung  des  Korpers,   sich  auch  anfunirs  etwas  durch  die 
Hand   verschieben    lisat.     Sie  ist    kuglich ,    jedoch  mit 
Ungleichen    Flachen  ,      gleichsam    aun    mehreren  Kngel- 
iegmenten  bestehend,    sie  ist  auch  schmerzhaft,  jedoch 
tiicht   immer,    sondern  nur  zur  Zeit    der  Menstniation, 
oder  wenn  noch  Entzündung  eintritt ;   sie  fühlt  sicli  an, 
wie  Lebersubstanz.     Die  Perc^ission   gibt  einen  dumpfen 
Ton.     Die    Geschwulst  nimmt   langsam    und  stossweise 
%u ,    und  zwar  zur  Zeit  der  Menstruation   kann   sie  bis  • 
zur  Grösse  von  2  —  3  Fäusten  und  darüber  wacPisen,  oder  * 
"von  der  Grösse  eines  Apfels  bis   zu  der  eines  Kopfes  zu- 
nehmen.    Sie  wirkt  alndann   störend  auf  die  anliegenden 
Theile ,    namentlich  drückt  sie  den  Uterus  nach  unten, 
in  das  kleine  Becken,    oder  nach  vorne,    oder  nach  der 
"Seite ,  bewirkt  Druck  auf  Blase  und  Darmkanal  ,    und  hat 
darum    Störungen   in    der   Function    dieser  Theile  zur 
Folge.     Ferner  ist  eine  eigenthümliche  Taubheit ,  Ein«* 
•ehlafen   des  Schenkels  der   leidenden  Seite  vorhanden, 
lind  Anomalie  der  Menstruation.    Man  sah  sie  in  Fallen 
allmählig  cessiren  ,    und  endlich  ganz  aufhören  (alsdann 
geht  die  hypertrophische  Entwicklung  rascher ) ,    in  an- 
dern aber  auch  alle  14  Tage  sehr  profuss  werden  ,  wel- 
ehe«  letztere  immer  günstiger  ist,   indem  hier  die  hyper- 
itrophische  Entwicklunff  langsamer  geschielit.    Auch  drückt 
daa  Ovarium  auf  den  IJterin-Nervenplexus  9  und  erzeu|;t  so 
ftevehanfälle ,  Anfalle  von  Hysterie. 

:"'  Section.  Alle  Beobachtungen  stimmen  darin  über- 
ein,  dass  besonders  das  rechte  Ovarium  ergriffen  wird, 
\vä^  um  so  merkwürdiger  ist ,  da  das  linke  vorzuglich 
itr  -Sftsl  dfir  Wasserbüdangc  ist.    Die  -  Krankheit-  kimimt 
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in  der  Zeit  der  Pubertät  Tor,    nicht  vor  dfriclkcil^ 

meisten  in  den  Blüilü  »jähren  von  20  Mi  »  Jahren» 
Später  findet  mau  gie  nicht  mehr^  dafür  aber  gewiss 
Hychopsie.  Das  Ovarium  zeigt  sich  Toa  Tcrachicdeiicm 
Umfange,  die  Yergrösserung  derselben  liegt  In  den 
Zellen  des  normalen  Ovariums,  das  bald  mit  einer  gcna- 
tilösen ,  bald  raii  einer  speckigen  Masae  angefüllt  lat*  JUie 
Speckmasse  (steatoraatöse)  liegt  gewlihnlich  etwaa  tiefer  ; 
an  der  Oberlläche  des  OTariunis  liegt  Gelatine.  Oft  finden 
sich  Aftcrprodu  ktionen,  die  in  das  Berdeh  dea  Horn- 
und  Küüciiengewebes  gehören.  Z.  Haare  von  der' 
}<drbe  des  Individuums,  und  von-  nnyew5hnlicher  Linge, 
Zähne  von  der  grössten  Aehniichkeit  IPli  Mllchsahneii * 
ohne  entwickelte  Wnraseln.  ^ 

Diagnose.  Die  Krankheit  'kann  verwechselt  wer- 
den:  1)  Mit  Hidrops  ovarii,  von  diesen  unterscheidet 
sie  sich  durch  die  Geschwulst,  welche  nicht  fluktuirt, 
die  ungleiche  Ausdehnung  des  Bauches,  und  den  Mangd 
der  übrigen  Erscheinungen,  die  die  Hydropsie  charak- 
terisiren.  Bei  Hydropsie  ist  auch  die  Resistenz  nicht 
hart  beim  Befühlen,  durch  die  Paracenthese  (die  Einige 
vorgeschlagen  haben)  würde  man  noch  die  sicherste 
Diagnose  begründen ,  indem  bei  Hypertrophie  nichta 
auafliesst. 

A  e  t  i  0  1  og  i  e.    Auch  hier  scheint  frustraae  ,  oft 
geübter  Coitus   ohne    Conception    das  hauptsächlichste 
•etlologische  Moment  an  aeyn^  daher  ao  häufig  bei  Freu- 
denmädchen. 

Verkauf:  Veradiledea^  In  der  Regd  Jahre  lang, 
doch  hat  man  auch  Fälle,  wo  sie  einen  subakuten  Ver- 
lauf nahm,  und  in  2  —  ö  Monaten  tddtlich  endete. 
Das  bangt  Tom  Lebensalter  der  Kranken  ab,  und  von 
dem  Zuatande  der  Menstruation ;  bei  Jungen  Mädchen  ist' 
der  Verlauf  aehneller,  als  bei  aolchen,  deren  Menatrua- 
tlon  cessirf. 

Ausgänge.   1)  I n  G en 0 SO n|f.  Wen»  «udi  nldit 
in  der  Art ,    dass  ein  totalea  Abaebwelleii  atatt  findet 
(was  bei  Hypertrophie  nie  geaehieht) ,  #0  doch 
ein  Stehenbleiben  eintritt,  und  plao  theilwelai^ 

erfolgt.  .     .  ..  , 

2)  In  eine  andere  Kirankliefi.  Es  bildet  aidi 
^fßipi  eigenthüraliches  Leiden  voi|  den  ;üjtorlÄ-  Nenraai  nua- 
*  gehend,  Mutteiiwuth,  ^^mph^maniar. 
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«  ■  1. 

S)  In  dien  To 4«    Auf  ilreierlei  Art:   es  entwi-. 
ekelt   sich  Entsondong»    die  sich  Ton   dem  Ovarittm 
waf  die   nahe   tiefenden   TheUe,    besonders    auf  das 
«   Peritoneum  Terbreitet^  und  diese  Peritonitis  aus  Hyper- 
tropliie  des   Ovariums  Jherr orgerufen ,    gebort,  su  den 
^  schlimmsten ,  indem  ,es  auch  bei  dem  strengsten  antiphlo- 
gistischen Verfahren  nicht  immer  gelingt,    die  Kranken 
SU  retten;  oder  sie  todtet,  indem  sich  einselne  BiSschen 
nn  grossen  Wasserkisten  Tcrgrossem,  und  also  Hydrops 
omii  entstellt. 

Prognose«  Ist  die  Geschwulst  sehr  gross ,  dauert 
das  Uebel  schon  lange »  hat  die  Menstruation  cessirt,  ist^ 
noch  dabei  Entsfindung  augegen,  dann  ist  die  Prognosen 
achlimm.  Im  AUgemmnen  ist  die  Prognose  nicht  un- 
günstig« 

ThOrapentik«  Sie  ist  entweder  eine  radikale,  oder 
palliatiTe«    Ztt  ersterer  bieten  sich  swei  Wege  dar: 

1)  Exstirpative.  Man  machte  sie  bisher  blos  bei 
Hydrops ,  und  man  will  sie  mit  Glück  ausgefülirt  haben. 
Nach  Schörtlein  mochte  sie  aber  bei  keiner  Krankheit 
der  Ovarien  mehr  iudizirt  seyn^  als  bei  UyperirojiluQ 
der  Ovarien« 

2)  Ableifc'ndc  und  antiphlogistische  Methode.  Die 
Krankeil  turissen  auf  die  schmälste  Diät  gesetzt  \verden; 
Wassersdileitn  mit  4  —  ö  Loth  Weizenbrod  und  etwa»  . 
in  Wasser  gekochtenl  Gemüse*  Ais  Arznei  innerlich 
Jodtinktur  Oder  Jodin- Auflösung^  oder  äusserllche  Ein- 
reibungen von  H^dtojodin-'Kali  oder  hydrojodin  -  sau- 
rem Quecksilbei*.  Ist  die  Geschwtilst  schmerzliaft ,  so 
setze  man  10  — '16  Blutegel  «n  ;   diese  Behandlung  danre 

4  —  Ö  Wochen  lan^,  man  macht  dann  eine  Pauiitt  \on 
3  — '4  Wochen^  indem  man  etwas  bessere  und  reich- 
lichere Nahrung  mit  weniger  leiclitetl  Fleischbrühen 
reichen  kann,  aber  den  Krajikeii  skh  hiebt  iibcrnähren 
lassen  darf«  Alsdann  kann  man  die  früliere  BehaiidUing 
wieder  bc^n'iuien^  und  sie  einige  Wochen  iortsetzen. 
Bei  blutreichen  Individuen  kann  aJle  14  Tage  eine  Ader- 
lässe gemacht  werderti  Ist  einmal  die  Krankheit  schon 
Veit  vorgerückt,  die  Geschwulst  sehr  gross ^  und  will 
man  sicii  nicht  zur  £xstir^ation  entsclüiessen ,  so  tritt 
die  palliative  Behandlung  ein ,  welche  die  Beseitigung 
der  secundaren  Zufälle  sum  Ziele  hat.  Man  unterstützt 
die  So-  MAd  Excretioa^   duldet  weder  Stiihlversto^ung 
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noch  IlarnverlialhiFig,  fordert  möglichst  die  Menstruation 
(durch  Emmenagoga),  iiud  such^  die  Ner?enzufälle  za  be- 
seitigen. 

Vierte  GattttUfp«    Hypertrophie  der  Prostata« 

Et.  Home  über  die  Krankheiten  der  Vorstelier- 
drüse  (übersetzt).    Leipzig  1817. 

Die  Krankheit  ist  schwer  zu  erkennen  ,  und  wird  ge- 
wöhnlich erst  erkannt  9  wenn  sie  schon  bedeutende  Fort- 
schritte gemacht  hat. 

Erscheinungen.  Die  Kranken  haben  ein  Ge- 
fiihl  von  Druck,  das  Perinaeum  ist  Yorgetricbcn ,  und 
man  fühlt  schon  äusserlich  die  Prostata  hindurch.  Am 
deutlichsten  aber  durch  den  Mastdarifi  fühlt  mau  die 
angeschwollene  Prostata  hindurch.  Auch  findet  man 
bei  der  Untersuchung  mit  der  Sonde  durch  die  Harn- 
röhre Widerstand,  sobald  uiaii  in  Pars  membranac. 
urethr.  kommt,  und  man  bringt  die  Sonde  von  liier  an 
nicht  in  die  Harnblase.  In  Folge  des  Drucks  auf  die 
Blase  und  Mastdarm  finden  Störungen  in  den  Auslecrun-' 
gen  statt ;  die  Darmexcremente  sind  platt  und  breit  ge- 
drückt. Oh  sind  in  Folge  des  Druckes  die  Veaeu  des 
Mastdarmcjs  augcschwollcii ,  dalicr  man  die  Krankheit  oft 
für  llämorrhoidal  -  Bescliwcrdeii  nahm.  Durch  Druck  auf 
die  Ilar  11  röhre  entsteht  anfangs  beschwerliches  Harnlassen^ 
endlich  aber  gänzliche  Harnverhaltung ^  und  in  Folge  da- 
von Auftreibung  der  Blase.  •  - 

Diagnose.  Die  Krankheit  kann  rerwechselt  werden 
mit  Entzündung  der  Prostata  nach  Tripper;  allein  bei 
dieser  sind  die  Erscheinungen  der  i^nscnwelfiing  rascher, 
es  ist  Fieber  vorhanden ,  und  der  ungeheure  Schmers 
hei*m  Sits  oder  bei^m  llracke,  der  äiese  üktifindimg 
charakterlsirt ;  ferner  mit  Hämorrhoiden ,  jedoch  nur 
hei  oberflächiicher  Untersuchung.  Die  Szpioration  durch 
dea  Mastdsrm  muss  immer  vor  dieser  Verwechslung 
schützen« 

Section.  Die  Protäsia  ist  sdir  Tergrössert;  wih- 
rend  sie  im  Normal -Znstande  ungeühr  die  QH^sse  eines 
□  Zolles  hat  9  ist  sie  im^  hypertrophischen  von  der 
Urösse  eines  Apfels  his  lu  der  mehrerer  Fiuste  oder 
eines  Kopfes*  Die  Suhstan»  Ist  nicht  verinderty  und 
gleich  der  Struktur  bei  der  Hvpertrophie  der  Schild- 
drnse* 
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Vorkonmeii«  Die  KraiUieit  findet  sich  nicht 
«der  Biir  aelten  in  den  froheren  Lebensjahren  j  sondern 
^ie  ist  meistens  eine  Kranliheit  der  Iniroliitionsperiode^ 
gehört  sko  sn  den  Kranicheiten  des  Greisenslters« 

Aetiolo^ie.  Von  den  Ursschen  wissen  wir  nichts 
ll^naties.  Mau  glaubt  Torausgegangenen  Tripper  als  solche 
angeben  sn  dürfen ,  allein  es  möchten  mehreren  Beispielen 
Ton  Bfannern  infolge,  die  man  dafür  l^ennt,  dass  sie  sich 
ksine  Aiisschweilüngen  mit  dem  weiblichen  Geschlechte 
9u  Schnlden  kommen  Hessen,  und  doch  an  Hypertrophie 
der  Prostata  starben,  —  mdir  Enthaltsamkeit  vom  Ge« 
achlechtsgenusse ,  oder  eine  gewisse  männliche  Sterilität, 
'   Causalmoment  der  Krankheit  seyn  (so  Fr.  L.  S  p  a  1  a  n  z  a  n  1 K 

V  e  r  1  a  11  lat  sobakiit,  in  der  Regel  schieichend, 
chronisch  imd  lange  dauernd. 

Ausgänge.    1)  In    Genesung.    Selten  wird 
man  die  Krankheit  rückgängig  machen ,  wohl  mag  sie  aber 
'  auf  einem  Punkte  ihrer  fintwicjdung  stehen  bleiben. 

2)  In  den  Tod,  und  zwar  durch  Störung  der  Se* 
cretion  des  Harns,  Harnverhaltung  entstdit,  Cjr- 
atitis,  oder  es  wird  am  Ende  gar  keiii  Harn  mehr  abge- 
sondert ,  es  tritt  gänzliche  Hemmung  der  Harnabsonderung 
^iui  was  wohl  auch  die  wahrscheinüohe  Ursache  des  To- 
de^  sejn  mag. 

Prognose.  Sehr  ungünstig.  Die  Grösse  der  An- 
schwellung, der  Grad  der  secundaren  Erscheinungen,  die 
Dauer  hestiminen  sie.  Nur  im  Anfange  ist  noch  Hoffnung 
eines  glücklichen  Erfolges  ,  bei  schon  gänzlicher  l  rinrer- 
Iialtiin^  ,  grosser  Ausdehnung  der  Blase  ,  Kntzüiulung  ,  Kr 
scheittuiigen  von  Harnversetz  im   ,  ist  nichts  mehr  zu  hotien. 

T  fi  e  r  ap  e  II  t  i  k.  Kiiie  sic  here  und  radikale  Heilung 
bestände  in  der  Exstirpatioii  ,  ist  aber  bis  jetzt  >vohi  noch 
'  nicht  unternommen  worden,  da  sie  mit  \m «geheuren 
Schwierigkeiten  verknüpft  ist.  Sonst  ist  die  radikJile  Hei- 
lung auf  Mittel  gegründet,  die  aber  nur  im  Anfange  gün- 
stigen Erfolg  versprechen.  Jodinsaures  Kali  und  Queck- 
Silber  ,  chromsaures  Kali ,  und  überhaupt  alle  die  Stoffe, 
die  dem  Jod  verwandt  sind  ,  möchten  gute  Dienste  leisten. 
Einreihun^eu  derselben.  Ausserdem  Ruhe  und  Schonung 
des  Kranken,  Vermeidung  alles  Druckes  im  Perinacura 
und  am  After;  bei  Anschwellung  der  Venen  setze  man 
liliitegcl  ans  Perinaeum  und  After.  Die  palliative  Behand- 
lung beseitigt  die  durch  die  Hj'pertrophie  der  Drüse  her- 
vorgebrachte» Störungen  im  Mastdärme  und  in  der  Harn- 
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hhue  dnrdh  pmende  Diät  —  halbftttfltlge,  leidit  Terdsnr 
Jiche  Speisen 9  gelinde  losende  Getränke,  Molken,  leich- 
tes Bier ,  und  von  Zeit  zu  Zeit  Bewirkung  gelinder  Stuiiie 
durch  Darreichung;  von  WeinsteinnKni,  Rheum,  mit  £laeo* 
ticcharum  foenicuU.  Nieht  ratheam  sind  Kly stiere,  weil 
sie  die  Prostata  reizen,,  und  auch  wegen  Dnick  der* 
eelbcu  auf  den  Mastdarm  ,  nicht  weit  genug  Tordringen^ 
und  ihre  Wirkung  Tef£ehlen.  Bei  Harnbesch werden  bringe 
man  den  Catlieter  ein,  aber-  dn^n  von  kleinem  Volumeiiy 
und  sehr  vorsichtig,  indem  sich  besonderti  4i«  M^taUca- 
theter  manchmal  «inen  falschen  Weg  bahiien;  gelingt  ea 
nicht ,  die  Harnröhre  zu  offnen ,  so  bleibt  nichts  übrig, 
als  der  Blasenstich  über  der  Sehainlieiiiliige  iiich^  durdi. 
den  Mastdarm  «dar  im  Dapime^, 

&te  Qattuu.g.    H^pe^trophi^  de»  Gland..  thy- 
reo idea«,  Struma« 

fiie  iaft  nahjß  verwandt  mit  der  Hypertrophie  der  Ge- 
nitalien ,  man  fasst  unter  dem-  Namen  ,,Struma^^  eine 
Menge  verschiedener  Zu  «stände  der  Schilddrüse  zu- 
sammen ,  die  man  erst  in  neuerer  Zeit  zu  trennen  suchte. 
—  Wenn  wir  von  Hypertrophie  dieses  Organes  sprechen, 
so  verstehen  wir  darunter  blos  die  einfache  permanente 
Massenzunahme  desselben,  bei  der  nur  bisweilen  ausnahms- 
weise die  Bildung  seröser  Bälge  vorkommt.  Man  unter-*, 
scheidet  den  sporadischen  und  endemischen  Krop^ 

E.r  s  G  h  e  i  n  u  ng  e  n  bei  diesen  Formen.  Die  Schild- 
^  drüse  schwillt  an,  und  bildet  deutliche  Vorsprnnge  auf 
der  Haut,  entweder  ist  die  Anschwellung  gleichförmig 
.  über  die.  ganze  Drüse  verbreitet,  oder  sie  erstreckt  siclx 
auf  einen  oder  den  andern  Lappen,  oder  auf  beide  zu* 
gleich,  oder  auf  die  Brücke  zwischen  beiden.  Die  Zu- 
nahme ist  allniäiili^,  oder  bei  Frauen  stossweis,  zusam- 
menhän^eud  mit  dtr  Menstruation  und  Conception.  Die 
AnJicliwcUung.  katiu  so  bedeutend  werden,  dass  sie  die 
Grösse  eiuet»  Iliiliucreies ,  bis  die  eines  Kopfes  erreichen 
kann,  so  dass  der  Kropf  bis  zur  Brust  herabhängt.  Die 
Geschwulst  ist  weich ,  nicht  gespannt  und  hart ,  zeigt 
keine  Verschiedenheit  in  der  Consistenz  der  Theile,  ist 
schmerzlos  gegen  Druck  |  und  aiieh  oline  denselben.  Die 
umliegenden  Veaen^  der  Hant  schwellen  an  ,  und  durcli 
den  .Druck  auf  die  benadiliarteii  Theile  im  Larynt  etc. 
«ntstehen  StorMUgqu  ia  dem  Ref piratiansgaadhafta  y  eiij^a.  * 
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eigen thö ml frlie  sphuarcliemle  Respiration ,  so  dass  dies 
auch  Einflns?  auf  die  Sprache  hat,  und  sie  aifenirt.  We- 
gen flrs  Druckes  auf  die  Venen  entstehen  Con^estioneii 
nach  dem  Kopfe,  Srhwindcl,  Kinfrenommenheit  de«?  Kop- 
fes. Die  gporadisrhe  Form  untersclieidet  sich  von  der  en- 
demischen theiis  durch  die  Cansalmoraente ,  indem  diese 
auf  örtlichen  Verhältnissen  beruht,  dadurch  theiis,  dass 
letztere  schneller  zuin'uuut,   und  bedeutender  wird. 

Diflfi^nose.  Sie  kann  verwechselt  werden  mit 
EntzTinrliinir ,  acrophulöser  AfTektion  und  Carcinoma. 
Bei  Kn^züiiduug  bildet  f^'ich  aber  die  Anschwellung  rasch, 
ist  mehr  auf  einen  Tluil  beschrankt,  hart,  gespannt, 
fichmerzhaft,  sowohl  spontan,  als  bei'm  Drucke,  auch 
'  ist  Fieber  vorhanden.  —  Bei  aneurysmatischer  Struma  ist 
die  Geschwulst  unbedeutend  (nacli  Chelius  bedeutend), 
die  Beschwerden  aber  noch  heftig ,  und  die  Geschwulst 
pulsirend.  Bei  Skropheln  sind  einige  Stellen  weich, 
andere  hart,  und  noch  sonstige  Hkrophulöse  Erscheinun- 
gen; Anschwellung  der  Lymphdrüsen,  Tendenz  zum 
Zerfliessen.  -  '  ' 

Aetiologie.  1)  Innere  Ursachen:  a)  Ein. 
bestimmtes  Lebensalter.  Man  will  zuweilen  au  Orten,  wo 
Struma  endemisch  ist^  gesehen  haben,  dass  Kinder  da- 
mit geboren  werden.  Andere  stellen  es  wieder  in  Abrede, 
es  ist  auch  um  so  wahrscheinlicher,  da  nach  einigen  Jah- 
ren später  Struma  scliwer  entsteht.  Gewohulicii  kommt 
sie  im  lOten,  12ten  Jahre,  und  einige  Jahre  später  vor 
der  Pubertit  Tor^  wo  sie  ihr  erstes  Maximum  erreicht. 
Ihr  2tes  MtxfiAiim  ÜUi  in  die  Involutionsperiode.  Beim 
weiblkhen  Gesehleehte  Ist  Struma  hänfif^er  9  «ueh  wird 
sie  bel'ihm  bedeutende«  .  e)  Dann  gibt  es  mik  eine  fe> 
wisse 'erbUehe  Anlage. 

-Ü^  Aenssere  Ursaehen*  Bie  Bildung  des  spo* 
'  radisoien  Kropfes  .  scheint  mit  dem  Genitalien  -  System 
•  susammeninhingen ;  es  ist  bekannt  ^  dass  schon  Coitus 
Anschwellung  •  der  Glandula  thyreoidea  bewirkt  ^  wenn 
die  Geschleditsthltigkeit  aufs  hSchste  gesteigert  ist,  und 
dann  momentan  erUseht ;  so  werden  die  Weiber  stru- 
matos, daher  nach  detoi  Ooltus  und  kürs  nach  der  Geburt, 
und  in  der  Fetiode  *  der  InTolution ;  wo  die  Thätigkeit 
im  Genitaliensystem  stetig  abnimmt  b)  IMe  endemische 
Form  steht  mit  eigenthomlichen  geognostischen  Yer- . 
haltnisseli  in  Verbindung.  Man  stritt'  sich  lange  hierüber; 
«  er  Ist  Ups  ein  Eigenthum  hdher  gelegener  fixenden. 
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djeren  Gebirge  viel  iLoUenmitrai  und  idiwefeltaiiren  Kalk 
enthalten  f  tind  wo  ^ypshaltiges  Trinkwasser  ist.  An 
sumpfigen  Geg;enden  findet  er  sich  nicht.  Unser  Wasser 
enthält  viel  Kalk,  was  besonders  auffallend  ist  am  Steider- 
walde,  wo  viel  Gyps  abgelagert  ist.  In  Iphofen  sind  sie 
allgemein;  im  Bambergischen,  wo  Gyps  fehlt,  fehlen  sie 
auch.  Salzsaiirer  Baryt  enengl  ebenfalls  Anschwellunjg; 
der  Glandula  thyrcoidea. 

Ausirjiii^c.  1)  In  Genesung.  Der  Kropf  sdiwillt 
ab  ,  jedo(  ]i  ^cht  die  Auschweliiuig  nicht  auf  ihr  vöüi^  nor- 
males Volumen  zurück. 

2)  In  den  Tod,  und  zwar  aj  durch  Dnuk  auf  die 
Trachea  und  Lnrynx,  besondcrn  wenn  die  Muse,  «ternoclei- 
domast.  sehr  gespannt  sind.  Man  hat  den  tödtlichen  Aus- 
gang besonders  dann  beobachtet,  wenn  sich  noch  kleine 
seröse  Jiai^e  entwickeln,  die  von  eigenlhümlichen  Entozoeii 
bewoliiit  sind,  und  sich  mehr  nach  Innen  vergrössern. 
Selten  entsteht  Druck  auf  den  Oesophagus,  und  dadurch 
Tod.  b)  Durch  Druck  auf  die  Jugularvenen,  wobei  die 
Kranken  apoplektisch  zu  Grunde  gehen. 

Prognose.  Nicht  ganz  iin;;üii«tig ;  der  Umfang, 
der  Grad  der  Störung  der  Respiration ;  Gegenwart  von 
Congestionen  ,  serösen  Bälgen ,  Lebensperioden  (  in  der 
Evolution  schlimmer)  und  die  Möglichkeit^  die  Causaimo- 
mente  zu  entfernen  ,  bestimmen  sie. 

T  h  e  r  a  p  e  u  t  i  Ii.  3  )  I  n  d  i  c.  c  a  u  s.  Entfernung  der 
Causalmomente ;  besonders  ist  bei  der  endemischen  Form 
Veränderung  des  Aufenthaltes  oft  allein  schon  hinreichend, 
das  Uebei  zu  heben.  Ist  dieses  nicht  möglich,  so  lasse 
man  so  viel  thunlich  gereinigtes  Wasser  trinken ;  Bier,  Mi-  ' 
ncralwassser ,  besonders  eisenhaltige.  Mau  entferne  beson- 
ders die  Kalkwässcr,  und  zersetze  diese,  indem  man  sie 
siedet,  und  so  den  Kalk  zum  Fallen  bringt. 

2)  I  nd  i  c.  morbi.  Als  wirksames  Mittel  gegen  den 
Kropf  kannten  schon  die  Alten  die  Spongia  marlna,  und 
bedienten  sidi  derselben  theilg  roh,  theiis  Terkohlt  In 
Pulverform,  Erst  in  nenerer  Zeit  entdedcte  man  .den 
wirksamen  Bestandäieil  in  derselben  y-  die  Jqdine,  und 
wandte  auch  diese  in  verschiedener  Form  an;  JodinÜnk- 
tur,  Jodinsaures  Kali;  Schönlein  wendet  jedoch  zu- 
erst immer  die  äpongia  marina  usta  an,  da  sie  nicht  wie  ^ 
die  Jodine  so  nachtheilige  Wirkung  auf  die  Bisgenschleim-  ^ 
haut  hat  Die  alten  Aerste  haben  es  mit  aromatischen 
Mitteln  verbunden»    Nach  neueren  Untersadiungeu  ist 
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ftiich  Brem  sehr  wirkmn,  und  toll  Hefltiagen  herrorbrin- 
gen.  fibento  ward  «iieh  kohlennures  Natron  Torgeaehia!* 
gen,  lind  auch  lehon  mit  Krfolg  angewendet;'  et  fragt 
•ich.  jedoch  9  ob  nicht  eine  kleine  Menge  Jod  oder  Brom 
darin  enthalten  ist»  da  ea  auch  aua  Bfeerpflanaen  erhalten 
wird.  AeuaBerlich  empfahl  man  £inreibangen  von  jodin- 
Baiirem  Kali  In  Salbenform ,  was  aüerdings  sweclonSssiger 
itnd  weniger  {efihrlicli  urirkt^  ala  der  Innere  Gebrauch  ^ 
.  der  Jodine.. 

IVte  Familie* 
Atrophien. 

Den  Namen  ,^trophie''  gebrauchen  mh  in  einem  wel« 
teren  Sinne«  ala  biaher  toa  den  Aersten  angenommen 
wurde«  Beiondera  veratdien  wir  Jene  Formen  Ton  Krank*» 
heiten  darunter «  an  denen  man  ein  Sinken  der  R^roduk- 
tlonskrall  wahriUmmt «  ohne  daaa  eine  arterielle  ^rande^ 
rang  atatt  findet.  Ea  entateht  du  materielle  Schwinden«, 
und  dann  treten  physiologische  Beschrankungen  auf. 

1)  Physiologischer  Charakter.  1)  Die  Masse 
eines  Or^anes  nimmt  stetig  und  seibstständig  ab^  wir  ^a- 
gen  stetige  denn  in  yielen  Fällen  gibt  es  ja  auch  mo- 
mentane 31assenabnahme,  z.  B.  im  Krampf,  wo  die  Mas- 
seuabiiahme  durch  die  Contraction  der  Muskeln  bedingt 
ist  (so  auch  bei  Typhus,  wo  die  Kranken  selir  lierunter- 
komnieii ,  dieses  trifft  aber  nicht  das  Organ  selbst,  e^oii- 
dern  vielmehr  das  Zeilgewebe) ;  selbstständig,  d.  h. 
nicht  Folge  eines  anderen  Krankheitsprozesses ;  z.  B.  bei 
Aneurysma  der  Aorta  thoracica,  wo  diese  an  den  Wirbel- 
körper anschlägt,  schwindet  die  Knochenmasse  als  etwa« 
.  consekutiTea  (dnrchhöhlt  die  Knochen  >  wie  der  Tropfen 
den  Stein). 

2)  Die  Massenabnahme  ist  nicht  durch  abnorme  oder 
pathische  Secretion  bedingt ,  dadurch  unterscheidet  sich 
diese  Krankheitsfamilie  von  den  Phthisen  und  Collfqiia- 
tionen ,  in<tem  bei  diesen  nur  die  Masse ,  in  Folge  der 
heftigen  pathologischen  Sekretionen  schwindet.  Z.  B.  bei 
Diabetes,  Phthisis  schwinden  die  Organe  (Nieren  und 
Lunge)  in  Folge  der  grossen  Harn  -  und  Eiterabsonderung. 
Bei  Atrophie  ist  das  Schwinden  nicht  nur  unabhängig  von 
der  Sekretion  I   londern  bei  ihr  ist  sogar  die  Sduretiou 
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noch  beschräukt.    Es  ist  also  bei  ihr  weder  eine  patholo* 
^ißciie  Secretion  ,  nach  ist  die  normale  vermelirt.  — 

3)  Die  Atrophie  hat  ursprünglich  nur  in  einem  Organe 
Ihren  Sitz,  und  verbreitet  sich  erst  von  da  unter  ^rewissen 
Bedingungen  weiter;  so  geht  bei  xYlaidsimia  senilis  die  Atro- 
phie erst  vom  Magen  aus,  bei  der  Tabes  dorsah's  ,  von  der 
Caiida  cqiiiiiii,  das  Schwinden  ^iiSj  bei  Atrophie  lactantiuni 
vom  Dariiikanale  aus. 

4}  Die  Funktion  des  atrophischen  Organs  wird  an- 
fangs beschränkt  y  nach  und  nacli  erlöscht  sie  ganz, 
in  dem  Verhältnisse ,  als  der  i^trophisclie  Hoden  Ueiner  ' 
wird  9  erlöscht  auch'  seine  Secretion  ,  bis  sie  endlich  fsns 
aufhört  y  und  solche  Männer  sind  zeugungsunfÜhig.  So 
werden  bei  Tabes  dorsalia  im  Anfange  die  Fasse  tauliy 
schwer,  Beschwerden  beim  Harniassen  stellen  sidi  ein, 
mbnorme  Darmsecrelion ,  bis  bei  voUstindiger  Tabes  gäni^ 
liehe  LIhmung  der  Extremitäten  der  Blase  und  des  Mast- 
darmes eintritt.  Untersuehungswerth  wäre  es,  weiche 
Verinderimgen  die  Qualität-  der  Sectionsprodukte  der 
atrophischen  Organe  erleide,  wahrscheinlich  ist  es  docli, 
dass  die  Secreta,,  wie  sie  in  der  Quantität  abndimen,  auch 
qualitaär  verändert  werden«  Eine  atrophische  Leber  wird 
wohl  andere  Galle  absondern ,  als  eine  normale ;  der  Saa- 
mea  eines  atrophischen  Hodens  muss  anders  seyn,  als 
der  eines  gesunden.  Hierüber  wissen  wir  aber  BOGh  gar  , 
nichts. 

Anatomischer  Charakter.  Die  Veränderungen, 
die  im  Organe  selbst  rorgehen,  sind: 

1)  Verlust  des  Umfanges  der  organischen  Hasse  um» 
3~4fache.  Abnahme  des  absoluten  Crewichtes.  Am  auf- 
fallendsten sielit  man  dieses  beim  Hoden,  der  im  gesunden 
Zustande  1  Zoll  Länge,  und  Vi  Zoll  Durchmesser  hat;  er 
schwindet  im  atrophischen  Zustande  bis  sur  Grösse  einer 
Bohne  oder  Erbse.  Sind  die  atrophischen  Organe  Kanäle^ 
so  ist  die  Capacität  derselben  geschwunden.  So  bei  Maras- 
mus senilis  (Atrophie  des  Msgens)  hat  der  Magen  daa  Ytt* 
lumen  eines  Stückes  Dünndarmes.  —  , 

2)  Abänderung  in  der  normalen  Consistena«  Die 
Dichtigkeit  schwindet  verschieden  nach  den  Organen ,  bald 
wird  sie  geringer,  bald  stärker»  z.  B.  der  atrophische 
Hoden  wird  weicher  ^  und  die  atropiiische  Leber  ivurt» 
fester ,  lederartig. 

3 )  Das  atrophische  Organ  ist  saftloser,  trockner ; 
es  hängt  dieses  mit  dem  Zustande  der  Gefasse  ausaminen» 
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sowohl  der  Arterien  als  der  Venen,  die  an  OapacltSt  ver- 
lieren Y  und  somit  aucli  an  Men;je  des  zusti nnu  ndeu  Blu- 
tes. Damit  steht  in  YerbiiHlim^  die  Veraiideruii^  der 
normalen  Farhen ,  besonders  z<'ijüren  die  Organe  nicht  den 
Fai  hegrad ,  weicher  von  der  Menge  des  Bliitei^  abhangt, 
sie  sind  blasser.  Die  Leber  z.  B.  ist  statt  braun  oft  grau, 
das  Rückenmark  ist  ni(  lit  mehr  weiss ,    i^ondern  grünlich. 

4)  Schwinden  des  Fettes,  zuerst  in  dem  atrophischen 
Organe.  Das  Fettpolster  ist  im  Allgemeinen  geschwun- 
den, vorzüglich  aber  im  leidenden  Organe.  Die  Fettse- 
kretion ist  eine  innere  Sekretion ,  und  steht  im  Gegen- 
sätze zur  äusseren  Sekretion.  Wo  aber  die  innere  Se- 
kretion häufig  ist,  wie  dieses  bei  Colliquationen  geschieht^ 
da  sind  die  anderen  vermindert.  Z.  B.  bei  Diabetes  lieisse 
trockene  Haut,  ungeheuere  Absonderung  von  Urin,  tmd 
dabei  auch  schwinden  des  Fettpolsters,  auch  die  Sekre^ 
tion  Termindert,  oder  sie  ist  wenigstens  nicht  Termehii» 
Bei  Atrophie  findet  also  der  Gegensatz  zwischen  Snaserer 
.Sekretion  und  Fettiiildung  nicht  statt.  Seihst  das  *Fett, 
als  die  mindeste  Bildung  plastischer  Thitigkeit,  ist  ge* 
achwunden ,  und  eben  dieses  beweisst  ein  totales  Darnie*  ' 
dcrlieffen  aller  Bildungen  in  dem  hefkllenen  Organe. 

Theilnahme  des  G^sammt-0  rg  anismua« 
Oer  Organismus  nimmt  Antheü  an  dem  Leiden  dea  Organea  t 

1)  indem  Fieber  hinzukommt  ^  und 

2)  dadurch ,  dass  sich  die  Atrophie  Ton  dem  ursprüng- 
lich affizirten  Organe  auf -den  übrigen  Organismus  ver- 
breitet.  Das  Hinzukommen  des  Fiebers  hingt  ab  :  a)  Toa 
der  Dignitat  des  befiiiienen  Organea:  je  wichtiger  dieses^ 
desto  schneller  gesellt  sich  Fieber  hinzu;  daher  fehlt  z.B. 
'Ibei  Genitalien  Atrophie  das  Fieber  gewöhnlich ,  desto  be- 
deutender aber  ist  es  bei  Marasmus  senilis  und  Tabes  dor- 
aalis.  b)  Vom  Grade  der  Reizbarkeit »  dea  von  Atrophie 
befallenen  IndiTiduums,  der  durch  Lebensalter  ^  Consti- 
tution dea  Individuums)  Temperament  bedingt  wird. 
Hier  zeigt  die  Erfahrung,  dasa  das  Fieber  gewShnlich 
leichter  auftritt  ^  In  den  Blfithenjahren  und  bei  sanguini- 
schen Subjekten.  Das  Fieber  ist  immer  Febr.  hect.  und 
meist '  anfangs,  den  Typus  intermittens  annehmend;  es 
kommt  in  den  Abendstunden  leichtes  Frostein  mit  Hitze ; 
allein  zu  diesem  Abendparoxysmus  geseilt  sich  bald  ein 
zweiter  in  den  Morgenstunden ,  bis  beide  sich  endlich 
ao  nahe  kommen,  dasa  der  intermittirende  Typus  in  den 
remittirenden  übergeht.  Ba  fehlen  aber  hiebei  die  Colit^  - 
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quationen  ilorch  Ansleerqn^eii  ginsUdi «  alcht  einmal  allr 
Ifeineme,  sondern  topische  Scliweisse  (an  der  Stelle  des 
leidenden  Organes)  werden  beobachtet.  Aulfallend  seich- 
net  sich  aber  das  Hitze  -  Stadium  aus  durch  die  brennend 

heisse  Haut  am  Fuss-  und  TIaiidteiler.  Ausserdem  findet 
-eine  eigenthümliche  Fettbildung;  im  Harne  statte  welche 
sich  gewöhnlich  durch  ein  Rchillerndes  Häutchen  ^  •  oder 
durch  Fettaugen  auf  der  Oberflache  des  Harns  su  erken- 
nen gibt.  Es  darf  dieses  nicht  nach  der  Meinung  Einiger 
für  verflossenes  Nierenfett  gehalten  werden,  indem  schon 
die  Bildung  der  Niere ,  und  ihre  Ausfiihrungs^än^e  c(a- 
gegen  sprechen.  Auch  im  Schweisse  finden  sich  fettige^ 
ölige  Theile  zuweilen. 

(  Es  gilt  hier  folgendes:  ist  ein  vegetatives  Organ  ur- 
sprünglich atrophisch  y  so  erstreckt  sich  die  Atrophie  bald 
auf  alle  Organe ,  selbst  die  Knochen  nicht  ausgenommen ; 
ist  aber  ein  Gebilde  des  animalen  Lehens  ursprünglich  er- 
griffen ,  80  erstreckt  sich  das  Mitleiden  blos  auf  diese 
Organe,  die  mit  dem  leidenden  in  nächster  Beziehung 
stehen :  z.  B.  bei  Atrophie  des  Genitaliensysteras  schwia- 
den  die  Hoden ,  Vas  deferens ,  Prostata  ,  Sarneubläschen, 
während  die  anderen  Organen  ganz  ungestört  dabei  blei- 
ben ;  bei  Tabes  dorsaiis  schwinden  die  Muskeln  des  Rück- 
§tads  und  der  unteren  Extremitäten. 

A  e  t  i  o  1  o  g  i  e.  1 )  In  n  e  r  e  Momente:  a)  Die  Er- 
falirung  lehrt,  dass  eine  DifTercnz  in  der  Atrophie  in  den 
verschiedenen  Organen  statt  findet.  Die  vegetativen  sind 
am  meisten  dazu  get  is^ru  t  ,  Darmkanal  und  Genitalien, 
dann  die  Centraltheile  (ies  sensoriellen  Lebens,  Gehirn 
und  Kückenmark;  dagegen  scheint  Atrophie  im  Gefäsa- 
und  RespirationssyHterae  zu  fehlen.  Ebenso  werden  auch 
Knochen-  und  überhaupt  Bevvegungssystem  nicht  primär  , 
atrophisch,  sondern  die  serösen  und  Schleimhäute,  über- 
haupt mehr  die  zusammengesetzten  Organe  ,  und  solche 
von  höherer  Di^nität.  —  b)  Die  Lebensperiode.  Manche 
Formen  sind  an  ein  bestimmtes  Lebensalter  gebunden; 
so  findet  man  eine  l^orm  von  Atrophie  des  Darmkanals 
blos  bei  Greisen ,  eine  andere  blos  bei  Säuglingen.  Das- 
selbe Verhältniss  ist  bei  Atropliie  des  Gehirns.  Sie  fin- 
det sich  entwedd  Iiis  zum  5ten  Jahre  ,  oder  erst  im  Grei- 
senalter. Umgekehrt  wird  Tabes  dorsaiis  nicht  vor  der 
Pubertit  beobachtet,  und  mit  dem  «SOten  Jahre  nimmt  die 
Mögliclikeit  dazu  wieder  ab.  c)  Das  Geschieclit  hat  auch 
auf  muache  Formen  Einfiuss.   Atrophie  des  Kiickenmarks 
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Int  bei  Minnertf  häufiger,  wie  bei  Weibern 9  Atroplite  der 
Genitalien  de|;egen  bei  Weibern  hiufiger. 

2)  Ae  11  Beere  Momente.  Sie  find  sehr  yergehie- 
den ,  gtimmen  aber  eile  darin  tiberein ,  dacig  sie  das  Or^an 
erschöpfen,  'aey  es  nun  durch  Mangel  an  Reiz,  oder  dureh 
Uebfrreiaung.  So  ist  bei  Tabea  dersalia  die  häufigste 
Veranlassung,  Erschöpfung  der  Nerrenthätigkeit  dureb. 
Coitus,  Onanie,  oder  durch  au  grosso  Marsche;  bei  Atro-' 
phie  der  Säuglinge  entweder  Mangel  an  Nahrung,  oder 
aehwer  m  Terdauliche  Speissen,  so  dass  zuTiei  Kraftauf- 
wand inr  Verdauung  erfordert  wird.  Diese  inaseren  Ur- 
aachen  sind  daher  bei  jedem  Organe  verachieden ,  da  jeden 
auch  seine  besonderen  Keiae  hat.  Aliment  ist  ein  aolehes 
für  das  Vegetative;  Spirituosa  für  das  Nervensystem. 

Geographische  Verbreitung.  Hier  wiaaeii 
wir  wenig;  doch  scheinen  sie  häufiger  in  den  Tropen-  und 
Polarländern  Torzukommen.  Viele  kommen  sporadisch  Tor, 
andere  mehr  epidemisch.  Besonders  merkwürdig  hi  aber 
das  endemische  Vorkommen  mehrerer  Femen 2  Genitalien- 
«ad  Hirn-Atrophie  (Cretinismus). 

Verlauf.  Sehr  verschieden ,  maEche  dauern  nur 
einige  Monate  ,  wie  die  Atrophie  des  Darmkanals  ,  andere 
hingegen  wieder  einige  Jahre  laug.  Z.  B.  Rückenmarks^, 
Geliirii-,  Genitalienatrophie  ;  manchmal  macheu  sie  auch 
Stillstände  ,  wag  meistens  von  äusseren  Vcrhältnlaaen  her- 
rührt,  z.  ö.  Alimente,  Jahreszeit,  Temperatur. 

A u s g n  n  e.  1 )  In  Genesung.  Immer  sehr  lang- 
sam ,  häufi^^  mit  Stillstand  und  Unterbrechung  ,  und  immer 
mit  Neigung  zii  Recidlven.  Genesung  ist  übrigens  eine 
Terhältnis.smassi^  seltene  Erscheinung ,  und  bei  manchen 
Atrophien  gar  nicht  möglich.  Z.  B.  bei  Atrophie  dea  Ge- 
hirns, und  bei  manchen  Genitalien-Atrophien.  — 

2}  In  den  Tod,  und  zwar  viel  häutiger:  a)  par* 
tiell,  da»  atroplü»che  Organ  stirbt  ab,  wenigstens  erlischt 
seine  Thätigkeit.  Es  lutun  dies  natürlich  nur  bei  solchen 
Organen  geschehen  ^  die  nicht  absolut  nothwendig;  zum 
Leben  sind ,  z.  B.  bei  Genitalien.  —  b  )  Total ,  wenn  das 
atrophische  Organ  ein  zum  Leben  uiientbehi  lichebi  ist. 
Dieser  Tod ,  der  immer  zuerst  vom  ursprünglich  befal- 
lenen Organe  au^^elit  ,  das  zuerst  functloneÜ  abstirbt, 
erfolgt :  a)  Durch  Krschopfun^r  der  l^ebensthätigkeit,  z.  B. 
bei  Marasmus,  indem  es  hier  dem  Leben  an  Substrat  ge- 
bricht, kein  Stotlwechsel  mehr  Statt  findet,  die  Kranken 
löschen  aus.    b )  Ditrch  braudi^eu  Decubitus ;   Z,  B«  Lei 
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Tibet  durnli«.  c)  Indem  Fhdiitii  hliiiiikMmt^'  fieeim« 
den  In  den  Blütiien]«hren ,  «nd  bei  wichtif  en  sdtr  irrl- 
tabeln  Organen  ,  i.  E.  bei  Atrophie  dei  Rückenmarkef*  - 
Wenn  einmal  Reuiiing  des  GefiiaMystem«  als  hektische« 
Fieber  auftritt  9  so  nimmt  das  Centralorgaii  de«  Gefamsy- 
.  «tem«  (Herl  und  Lunge)  mit  Antheiii  die  Kranken  em- 
pfinden Schmer«  auf  der  ftrust ,  und  endiich  biidet  «ich 
Eiternn;  in  den  Lungen,  d)  Bei  höherem  Alter  und  mehr 
torpidem  Habitu«,  wo  die  Atrophie  fieberio«  yerlanft, 
kommt  e«  «ur  Wasserbildnng ;  «ie  ist  aber  auch  nnr  FoJge 
Ton  Erschöpfung  ,  tor^nännte  atoniaehe  Wa«8er«ucht* 
Aueh  «cheinen  gcwi««e  Jahreaseiten  den  Atrophien  gefähr-» 
lieh  «u  «eyn :  «•  B,  am  M araamu«  «enili«  Sterben  die  mei« 
«iten  im  SpätherlMte ,  und  gewohnlich  sur  Nachtseite  auch 
bei  anderen  Formen  Ia««t  «ich  ein  iUinlfche«  Yerhiltnis« 
nachweiaen« 

Prognose.  Im  Allgemeinen  ungewiss.  Bei  man- 
chen Formen  ist  die  Kunst  gar  nicht  im  Stande ,  Einhalt 
SU  titnn«   Sie  laichtet  sich  nach  folgenden  Momenten: 

1)  Nach  der  DIgnitit  des  ergrilfenen  Organes. 

2)  Nach  der  Dauer;  im  Anfange  ist  das  Leiden  sa 
beseitigen,  je  mehr  das  Organ  schon  vnn  seinem  norm«* 
len  Umfange  yerloren  hat,    desto  gefahrlicher. 

8)    Von    dem   Alter;   kurz  «ach  der  Geburt,  und 
spät  nach  der  Involutionsperiode  sind  die  Atropliien  am- 
•chlimmsten. 

4)  Von  dem  Vorhandenseyn  und  Torsiiglich  yon  der 
Beschaffenheit  des  Fiebers ;  wo  der  intermittirende  Ty- 
pus durch  heftige  Paroxismen  zu  remittens  wird,  schlimm. 

5)  Von  den  hydrophischen  Erscheinungen  9  sie  sind 
immer  schlimm. 

Therapeutik»  l)Ind.caus.  Die Entferixung' 
der  Causalmomente  (der  äusseren,  denn  die  inneren  kön^ 
nen  nicht  entfernt  werden)  ist  von  der  grössten  Wichtig* 
keit;  dadurch  allein  gelingt  es  schon  ,  der  Krankheit  Ein«- 
halt  zu  thun,  ohne  ihre  Beseitigung  bleibt  aber  die  Dar* 
i'eichting  von  Arzneien  immer  fruchtlos.  Es  müssen  ab,er 
vorzüglich  die  äusseren  Verhältnisse  regulirt  werden. 
Sind  die  Normaliucitamente  zu  schwach,  so  müssen  sie  ' 
verstärkt  und  umgekehrt ,  ist  aber  Ueberreizung  vorhan«* 
den,    so  müssen  sie  geschwächt  werden* 

2)  I  n  d  i  c.  ra  o  r  b  i»  Im  Anfange  der  Krankheit ,  ja 
hri  manclien  Formen  bis  auf  den  letzten  Augenblick,  be- 
steht immer  ein  grosser  Grad  von  Heizbarkeit.   So  sind 
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bd  Tabet  dorsalis  die  Genitalien  so  reizbar ,  dass  die  ge- 
ringste Berihrttü^  (ja  sogar  der  BeinkJeider),  der  geringste 
psycbische  Eeis  (der  Gedanke  an  Coitiis)  Kjacnlatio  senii- 
nis  berforbriiigL  Hier  Reizmittel  anwenden ,  hit'ssc  Oel 
Inn  Feuer  giesien;  eben  so  ist  bei  Marasmus  der  Mej^^  ii 
so  rdibar^  dm  die  Kranken  alles  zu  sich  Genommene 
wieder  «aaspeien;  kräftige  Mittel,  wie  Fleischbrühe, 
wurden  nur  die  Krankheit  aufs  höchste  steigern,  und  um 
ro  schneiler  t5dten.  Daher  ist  das  £rste,  die  Reizbar- 
keit auf  das  Minimum  herabsnatimmen ,  z.  B.  bei  Tabes 
dorsalia  durch  kalte  Waschungen ,  bei  Marasmus  durch 
olig  schleimige  Mittel,  aeibst  kleine  Gaben  Ton  Narcoticis 
entsprechen  den  bestimmten  Organen  und  Systemen. 
Dies  ist  der  erste  präparatorische  Akt.  Ist  auf  diese 
Weise  die  Reizbarkeit  henmtergestimmt,  dann  tritt  der 
aweite  Akt  der  Indic.  morbi  ein,  nämlich  Reizmittel  zu 
reichen.  Die  Reizmittel  dürfen  aber  nicht  plötzlich  gege- 
ben, und  gleich  mit  den  stärkeren  angefangen  wmlen, 
sondern  sie  dürfen  nur  in  einer  gewissen  Stufenreihe  an-> 
gewendet  werden.  So  macht  man  bei  Marasmus  Ton  den 
ölig  schleimigen  Mitteln  mit  kleinen  Znsätzen  Ton  Opium 
den  Uebergang  zu  solchen,  die  eine  kleine  Menge  vom 
Exbraktitstoif  enthalten,  wie  Liehen  islandicus  (vor  die« 
sem  kann  man  auch  Aqua  laurocerasi  gebeiO*  Salepab- 
kochung  mit  Zusatz  you  etwas  schwarzem  neffer  ^  bitf 
man  endlich  zu  stärkeren  Reizen  hinaufsteigt.  Dazu  kom* 
men  noch  einige  kleine  Neben4ndi]cationen ,  die  sich  auf 
folgende  Momente  beziehen: 

1)  Ist  die  Sekretion  eines  zum  Leben  nothwendigen 
.Organs  durch  die  Atrophie  gestört  oder  aufgehoben,  so 

s  suche  man  sie  wo  möglich  zu.  ersetzen ;  z.  B.  bei  Atrophie 
der  Leber  durch  Darreichung  von  Ochsengalie  in  Pillen- 
form. 

2)  Das  Fieber  mnss  durch  positive  und  negatfre  Be^ 
bandluttg  aus  dem  Wege  geräumt  werden ,  also  a)  durch 
die  Gefassthätigkeit  herabstimmende  Mittel ,  Digitalis ,  tc- 
getabilische  Säuren  aber  nicht  getrennt  von  ihrem  Schleim- 
stoffe, Orangen-,  Citronensaft.  b)  Durch  Verminderung 
Alles  dessen 9  was  Gefassreiz  bewirken  kann,  daher  Ruhe, 
reine  ^  trockene  Lull ,  passende  Diät.  Die  Kranken  sol- 
len öfter»  aber  nie  viel  auf  einmal  eisen.  Das  Aliment 
S<9  leicht  verdaulich,  halbflössig,  nicht  reizend^  alao 
k^  Fleisch,  keine  Hülsenfrüchte,  die  Blähungen  verut- 
■acheHy  sondern  Suppen  ohne  Geworz  y  tSUdk  y  besonders 
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frisch  gemolkene  ,  welche  dae  Wirme  TM  16^  Reaüni. 
besilzt.  Erregt  die  Milch  sanre»  Aufttossen^  §0  seilt 
man  ihr  Kalk ,  Magnes. ,  Piper  nig«  su«  Dai  Getränk  sey 
ebenfalls  nicht  reizend ,  aber  nährend  iiad  kühlend. 
Gerstenabkochtiiig  mit  Zusatz  von  Salzen  (?),  ein  leicht 
gehopftes  Bier,  Mineralwässer,  welche  Kohlensäure  und 
Kisen  enthalten,  s.  B.  Kissinger,  Selterser. 

8)  Bei  hinsukoromender  Lungenaffektion  strengste 
Biät,  keine  Anstrengung  der^  Lunge,  Ablenkung  der 
'  Congestion  nach  der  Brust  durch  peripherische  Heise« 
Blasenpflaster,  Senfiteige,  Anwendung  5iiger  sehieimi- 
gev  filittel  mit  Narcoticis  ^  Kxtractum  Hyoscyamly  Aqua 
hurocerasi ,  Blausiure.  —  Unterstötzttng  der  Krisen 
durch  die  Haut'  Termittelst  Bider ;  nnd  durch  die  Nieren 
Termittelst  Sassaparill.  Hier  passt  auch  besser  der  Aufentlialt 
in  einer  wenig  sauerstofireiclten  Luft,  und  einer  Luft,  die 
durch  thierischc  Ausdünstung  mehr  Stickstoff  Enthält ,  die 
aber  nicht  kalt  ist;  s.  B«  in  Viehställen.  Eine  solch«  Lufl 
ist  für  Atrophische  sehr  suträgüch.  Man  wandte  dies  aber 
zu  allgemein  für  alle  Formen  der  Luugenphthise  an  (siehe 
die  Beliandlung  der  Phthise). 

4)  Wenn  Hydropsie  kommt,  die  immer  torpid  nnd 
»tonisch  ist,  müssen  zeitlich  Dinretica  angewendet  werden, 
Terebiathinacea,  Squilla,  Gantharideit  inn^cli  oder  in 
Salbenform» 


Eintheilung, 

Erste    Gattii;ig.     Atrophie  des  Magens  und  Darm- 
kanals  (Marasmus)* 

Erste  Art;  Marasmus  infantium;  zweite  Art,  Marasmus 
Juvenilis  |  dritte  Art  |  Marasmus  senilis. 

Zweite  Qattttng«    Atrophie  des  Nervensystems« 

Erste  Art,  Atrophie  des  liückenraarka  (Tab.  dors.); 
zweite  Art,  Atrophie  des  Gehirns  (Cretinismus):  a)  Oe- 
tiiusxnns  alpinus,.  b)  Cretinisuius  campestris,  c)  Cictiuis' 
nius  seailis.  ' 

Dritte  Gattung.   Atrophie  der  Genitalien. 
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Srsie  H&ttoag.   Atroplilc  des  Magern  uitd  • 

Darmkattals. 

(Es  knramen  zwei  Formen  ron  Atrophie  des  chylopoetischen 
Systems  vur:  Marasmus  infautilis,  %.  iactantium,  Pädatrophia, 
FatdBAtio  \    und    Manipias  acMiUs,   dazwiachen    steht  Tabes 


^  Jbirste  Art*    Marasmus   i  n  f  a  n  1  i  ii  Paedatro-- 

p4iia,  lasciuatio. 

Letiterer  Name  rührt  daher,  weil  das  Volk  ghrabt: 
cs^tey  den  Kindern  angethan,  sie  sejen  behext;  mcrk- 
wnrdii^  ist,  du»  dieser  Glaube  sich  über  alle  Atrophien 
Terbreitet 

SrscheliiuiLgen,  Bas  Kind ,  es  ma^  an  der 
Mntterbriist^  oder  ohne  dieselbe  genährt  werden,  wird' 
still,  mhlg,  schläft  Tiel;  Terliert  die  Lust  sur  Nahrung, 
weigert  sich,  Brust  and  Aliment  zu  nehmen,  und  bricht 
nber  kurse  Zeit  das  Genossene  wieder  Ton  sich,  bis 
es  inletst  gar  keine  Speisen  mehr  nimmt.  Unter  diesen 
Umstanden  magert  das  Kind  bis  zum  Skellete  ab,  es 
bleibt,  wie  nun  sagt,  nichts  als  Haut  und  Knochen;  die 
Temperatur  Ist  mehr  kühf,  Fett  und  Muskeln  sind  ge- 
schwunden. Besonders  auffallend  ist  dieses  am  Bauche, 
der  sich  nach  Innen  sieht ,  so  dass  man  durch  die  Bauch- 
decken  das  Räckgrath  fühlen  und  bemerken  kann,^  und 
sich  der  Bauch  ganz  leer  anffihlt.    In  ph^^iognomisdier 

,  Hinsicht  Ist  merkwürdig,  dass  solche  4  —  d  Monate 
alte  Kinder  anssehei/wie  GrossTster ;  die  Haut  Ist  trocken, 
eiphmutsig ,  wie  bei  den  GreiHü :  «i®  hsben  wie  diese  selir 
begranste  Züge,  spitzige  Nase,  hervorstehendes  Kinn,  und 
nicht  das  runde  mit  Fett  gepolsterte  Gesicht;  wie  gesunde 

*  Kinder.  Sie  sind  äusserst  empfindlich  nnd  reizbar ,  ferner 
kraftlos,  und  lernen  kein  Gehen;  bei  snnehmender  Ab- 
magerung bekommen  sie  schleimige  Dnrcfafälle ,  gegen 
Abend  deutliches  Fieber  hektischer  Nstur,  umschriebene 
Rothe  der  Wangen ,  Rosa  hectica,  heisse  Handteller  und 
Fusssohlen,  beschleunigten  Puls,  der  übrige  Thell'des 
Körpers  Ist  kalt. 

Diagnose.  8ö  leicht  die  Krsnkheit  auch  an,  er- 
kennen Mt,  scheint  sie  doch  häufig  ▼erwechselt  au  wer- 
den ^  nnd  swsr  mit  Tabes  messe  raica  und  mit  Gastro- 
maiacls.    Bei  Jener  (eine  Scrophelform  bei  Kindern) 


Digitized  by  Google 


0 


OH» 

7ef^  sich  aber  auch  Anachw^ltoilir  dfr  Draaeii  der'lfauty 
Aii%etriebenheit  des  Bauches ,  durch  welelien  nun  df« 
•ogeicfawollenen  Scrophel-Drisen  fülUen  kaan« 

Aetlalofie«'  Krankheit  jat  blos  einer  beitfnint- 
len  LdbenmMode  eif^en;  elnife  Tifpe  natsh  der  Cklniri, 
bia  aum  seanten,  nwölilen  Monate,  später  *wird  ate  ael* 
ten ,  and  ea  tritt  daher  Fhthiala  tteaaeraica  ein.  '  Aie 
.innere  Moipenla  Icdnnten  sjphiiltiaohe  9  phtHlaiache  und 
.an  Mercnrialaacheiie  leidende  Aeltei n  angeg;ebeii  werden. 
Ferner  daa  gaaae  Lehenaalter,  daa  Bedöifniaa  dea  Klndea» 
.AUn<enl€  Ton  .der  Auaaenwelt  auliinnehnien.  Aeu'aaere 
IJraaehen  kSnn^  keine  Andere  aeyn ,  ala'  alfitaentSre 
.Einfifiaae,  sXinder  werden  leieht  atrepiilach  ^  wenn  aie 
die  Milfih  von  Müttern  trinken ,  die  erat  im  apaterea 
Xebenaalter  gehiren ,  und  die  gew9hnlich  aehleoilte  Müeh 
haben,  wenn  Knoten  in  der  Braat  aind  9  wd  ea  die  %tr 
wohnliehe  Methpde  iat,  die  Kinder  trinken  zu  laaaen,* 
nun  dieae  sogeniinnte  atockende  Mikh  weezttbringen ;  ferner^ 
.wenn  die  Sffieh  dureh  psychiaehe  fiinmrknugen  verdorben 
Int»  —  Bei .  den  mutterJoa  aii%ezugenen  Kindern,  eradiei- 
Aen  folgende  Momente: 

'1)  Durch  Alimeiit ,  was  durch  seine  Quantität  die 
Verdauung  erschöpft,  das  sehr  voJiminos  ist,  aber  keine 
Kraft  gibt,  z.  B.  viel  Kartoffel,  seh lechfer  Mehlbrei, 
»•hleahlB  Suppen ;  hier  also  Erschöpfung  aus  Ueberanstren- 
ffungy  wo  bei  einer  grossen  Menge  Stoffes  nur  eine  kleine 
Ilenge  Nahrung  herauszuziehen  ist 

2)  Aiiment,  das  durch  Ueberreizung  erschöpft,  a.  B, 
kräftige  Fleisc]il)rijht' ,  mit  Zusatz  von  Eigelb,  oft  selbst 
mit  Malaga ,  reizende  W  eiubäder.  —  Wir  finden  daher 
die  Krankheit  sowohl  bei  armen  Leuten ^  ai»  ^au^Qh  .unter 
den  höheren  Stünden. 

Verlauf.    Immer  subakut ,    im  Verhältniss  zu  deqi 
übrigen  atrophischen  Formen;  iu  4,  6 — Ö  Wochen  er-»  . 
reicht  die  Krankheit  ihr  Ende. 

Ausgänge.  1 )  in  Genesung.  Aber  immer 
aehr  langsam  und  allmähh>  ohne  Kiisen.  Die  Kinder  be- 
liommen  Esslust ,  und  nehmen  au  Kr  alt  zu.  rs'eiguog  zu 
Rezidiven.  '  ,  - 

2)  In  den  Tod.  Wenn  die  Krankheit  aufs  höchste 
gesteigert  ist ;  es  kommt  hektisches  Fieber ,  Sopor  ,  4^*8 
Gesicht  wird  blau ,  Brennen  der  Fusssohlea,  lidudteller» 
kleiner,    unzäJtübarer  Puls.  • 

I.  Bond.  10 
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PrOj^noBC.  Ungünstig.  Bfn  groiser  Theil  der  Kin- 
der stirbt  daran;  besonders  unehelicbe,  Meegen  der  schlech- 
ten Nahrung  bei  diesen.  —  Dauer,  Grad  der  Abmagerung, 
Zustaud  der  Haut.  —  (Trockne  Haut  mit  brennend  heissen 
Fusssohlen  und  Handteller  ist  ungünätig. )  Hinzutritt  Ton 
Durchfallen  und  Erbrechen  ^  Hinzukommen  van  Fieber  be- 
stimmen die  Prognose. 

Therapeut! k.  Die  Hauptsache  ist  die  Ind.  caiis. 
War  da8  Aliment  zu  wenig  nahrhaft ,  so  gebe  man 
nahrhafte  Speisen  ^  Sago ,  Salep ;  man  kocht  ihn  in 
Wasser,  seiht  iliu  durch,  und  set^t  etwas  Fleischbrühe 
bei,  Milch,  immer  frisch  bereitet,  weil,  besonders  im 
Sommer,  die  Gallerte  leicht  in  ihre  €rahrutig  übergeht. 
Kinder,  welche  die  Muttermüch  nicht  vertragen,  müssen 
abgewöhnt,  mutterlos  aufgezogen,  und  dürfen  keiner 
Amme  zum  Säugen  gegeben  werden.  —  Ind.  morbi. 
Innerlich  werden  solche  Mittel  gegeben,  die  die  Keia- 
barkeit  brechen ,  die  Durchfalle  stillen ,  die  Brechnei- 
gung heben:  Salep,  Fibisch,  Abkochung  mit  kleinen 
Gaben  von  Narcoticis,  Cicuta,  und  Opium.  Dann  erst 
gclie  man  zu  den  mehr  tonischen  Mitteln  über,  Columbo, 
Eichelkaffee,  Trifol.  fibrRt.,  Absynthium ,  Bäder,  anfangs 
mit  Kleien,  später,  nach  verlornen  Erbrechen,  Malz- 
bäder,^  Lohbäder  ^  endlich  Eisenbäder.  Die  Kindtfr 
müweii  ausserdem  sehr  rein,  in  einer  warmen ^  trocknea 
Temperatur  9  und  reiner  Luft  gehalten  werden. 

4 

*  *  ^wtitie  Art    Haraamns  JitTeiiills,  Tabes  . 
sicca  — .nervosa  —  hectica. 

Von  den  alten  Aer<len>iHrd  die  Krankheit  „Tabea  ner* 
TOia^<  genannt;  die  Krankheit  hat  2  Stadien:  l).der  topi- 
«che  Affekt,  und  2)  die  Tlieilnahme  des  Geaammt-Orfania* 
miis,  febriUachea  Stadium* 

Erat  es  Stadium.  Störungen  im  chylopoetisehen 
ISysteme.  Die  Kranken  Terlieren  den  Appetit,  zwingen 
sich  gleichsam  zum  Essen,  füiilen  sich  gleich  gesättigt. 
Dabei  haben  sie  ein  Gefühl  von  Dnick  und  Unbehaglidir 
keit  —  während  dea  Aktes  der  Digestion ,  so  dass  man 
sieht,  >^ie,  um  etwas  Weniges  '  terdauen ,  ein  gros« 
ser  Kraftaufwand  erfordert  wird.  Nach  der  Digestion 
sind  die  Kranken  sehr^  ermattet,  haben  Brechreis,  und 
wirklicbes  Erbrechen.     Bs  kommen  «nomale  StuUaua- 
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leerungen  y  Verstopfung  mit  Diarrhoe  wechseind  ,  wo  die 
genossene  Nahrung  halbyerdaut  fortgeht.  Dabei  echwin-» 
det  der  ganze  Organismug ,  das  Fett  schwindet,  die  Mus- 
lielkraft  nimmt  Ah^  so  dass  die  Kranken  bald  ermiulcn, 
und  matt  werden.  Der  Kranke  ist  sehr  reizbar  ^  verdriiss- 
lich  und  ärgerlich ,  hat  unruhigen  ,  eher  ermüdenden  als 
erquickenden  Sclilaf ,  so  dass  die  Kranken  Morgens  beim 
Erwachen  sich  matter  fühlen ,  aln  Abends.  Dieses  Sta- 
dium dauert  mehrere  Wochen,  ja  Monate  lang. 

Zweites  Stadium.  Die  Kraiiktii  bekommen 
gegen  Abend  Fieber ,  ohne  dass  merklicher  Frost  eintritt, 
die  Kranken  haben  sogleich  ein  brennenH  heisses  Gefühl 
in  den  Handtellern  und  Fusssohlen  ^  so  wie  am  Kopf, 
die  Temperatur  des  übrigen  Körpers  aber  ist ,  gar  nicht 
erhöht ,  Puls  schnell ,  nach  Mitternacht  nur  partieUo 
Schweisse  am  Gesicht  oder  der  Brust;  Harn  in  geringer 
Menge  und  rothi  mit  Erschmungen  der  Fettbildung  auf 
demselben.  ^ 

Diagnose.  Die  Krankheit ,  vom  Darmkaimle  aus* 
gehend,  kann  mit  organischen  Fehlern  des  Magens^  der 
Leber  verwechselt  werden,  oder  mit  Phthisis.  Vou  den 
ersten  Desorganisationen  unterscheidet  sie  sicli  aber 
durch  den  Mangel  der  Erscheinungen ,  '  die  den  organi-^ 
sehen  Fehlern  des  Magens  und  den  Veränderungen  im 
GalleniKystcme  zukommen.  Bei  Ththisis  sind  die  Erschei* 
nungen  der  Auscultationen^  P^ri^usiion^  und  die  toj^ischen 
Colliqiiationen  zugegen. 

Aetiologie.  Innere  Momente:  1)  Das  Le« 
bensalter.  Die  Kranklieit  kommt  am  häufigsten  vor  um 
die  Pubertät  von  16  — «-  24  Jahren.  INach  dieser  Zeit  ver- 
liert sie  sich  allmdhlig.  Bei  l'rauen  tritt  auch  manchmal 
um  die  Periode  der  Involution  die  Möglichkeit  ihreä  Er» 
scheinens  wieder  auf.  '  ' 

2)  Geschlecht.  Bei  Weiber  frequenter  als  bei  Män- 
nern,  da  sie  2  solcher  kritischen  Perioden  haben:  die  Pu- 
bertät und  die  Involution. 

AeuB  sevß  Momente:  Erschöpfbng  . und  dadurch 
bedingter  Verlust  Ton  organisclier  Masse,  die  ^u  erset- 
xen  ein  grosses  Bedürfniss  ist^  wo  aber  im  Versuche 
der  Ersetsung  die  Verdsnungsorgane  zu  Grunde  gehen^ 
.niropliiseli  werden  ;  z.  ]B.  durch  lange  anhaltende  Mm- 
kelanatrengung ,  forcirte  MSrtche, ,  st«rke  und  Mufigt 
Saamenenüeerungeu  y  besonden  w«no:  der  Kdiper  nodr 
iddit  entwickelt  ist ;  bei  Fr«iief» '  ichncdl  wat  eininibr 
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iftigende  und  fehwere .  G^torten  mit  starkem  BhitTcrlutjt, 
sä .  langte  fortgesetslea  Saucen:  .  Enijllich  «rMieint  die 
Kfthkheft  aia  Realiiiium  Vorausgegangener  KranIcheiteA, 
naÄ  jHianipTrhoiden,/  Typhlen,  langwierigen  BlarrhSeii, 
Schwan  Öper^itionen  mi\  langer  Eiterung;  besondei^s 
dahttt  Wehn  anch  noch  die  übrige  Lebehathätigkeit  durch 
aeltf  eirschopfendea  kdiveffahren  (Antiphlogoae)  herunter- 
Ip^biiihit  wii'd; 

Vorlaut  Verachfed^Bh^  bald  in  wenigen  (2—3^ 
Monaten  en'de|id,  bald  aW  mehrere  Jabre. 
•  'ÄWigänge.  l).  In  Genesung.  Immer  sehr 
langsak  mit^tillsandeii  in  manchen  Jahrszeiten  (Frühling 
ündL*  lierbst) .  und'  stets  mit  grosser  Neigung  su  Residiven 
(besonders  im  Herbat  und  Winter). 

'  '2)  In'einc  andere  Krankheit,  entweder  in 
spöramseÜieh  Typhus,  der  meistens  schnell  tüdtet ,  oder 
in  gallopireÄde  Phthisis ,  :  besonders  bei  Individuen  uni 
die  riibertHt,  und  bei  Frauen',  die  ihre  Kinder  lU  lange 
säugen.  Bei  Andern  .wird  sie  bedingt  durch  zu  starke 
Gohgestion  des  Blutes  nach  der  Brust;  hei  den  Ersten, 
weil  gerade  um  diese  Zeit  das  Lungenorgan  in  seiner  Ent- 
widmung iich  vollendet;  bei  den  Letiteren  durch  die  hoher 
gesfefgette  Thätigkeit  in  den  Bruatoliganen ,  dutch  das  su 
lange  Säugen  bedingt 

3)  In  den  Tod.  Er  erfolgt  durch  die  Krahkheft 
an  sich,  indem  die  Schwäche  aufs  höchste  gestiegen  ist; 
das  hektische  Fieber  hat  nicht  mehr  den  intermittireuden 
TjTihui,  ,  sondern  ist  in  eine  Cöntinua  remittens  über- 
gegangen, beständig  heiaSe  Füsse  und  Hände,  gereizter, 
fi^lifteßer,  kleiner ,' leerer  Puls  ,  trockene,  jedoch  reine 
Zunge,  heftiger  Durst;  Abends  leise  Deliriert,  Sehnen- 
h^pfen ,  Flockeulesen ,  sögenannte  Febris  nervosa  lenta. 

ttbghöse.  Mcht  sehr  günstig,  besonders  vor  der 
ToUkommenen  Entwicklung  der  Pubertät;  wenn  die  Erschö- 
pfung der  Kräfte  ras'cli  Vorwärts  schreitet ,  wenn  sie  sich 
durch  üiBberrdzüng  der  Genitalien  eraeugt  hat,  wenn  Fiei- 
bei"  hinzutritt,  Delirien  etc. 

Th  e'rapeut  ik.  Ind.  caus.  ist  immer  mehr 
negativ;  Entfernung  aller  Einflüsse,  welche  die  Krartk- 
hdt  erieug)^  ^'  iE*.  B.  Enthaltung  Vom  Coitus  uiid  Ver- 
haltuiig  der  Saamenausleerung  durth  Onanie;^  man  he- 
dieAe  klch  der  Au  thcnrieth  *  sehen  Invaginatiöu  ,  oder 
Sal'zmiinn's  Ring.  Dabei  seyen  die  Krauken  Tag  und 
N«Bht  üntcir  AuJ&icht,  um  jeden  Versuch  dazu  (denn  sie 
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f.  ,    .        •  .  •  •« 

Biicnen   sich  oft  auf  alle  naSgl^che  Weise  Reil-  lu  Ter- 

schaffen),    selbst   durch    Zwang^8mittel    (Stecken*  in  die. 
spanische  Weste)  zu  vereiteln.    Vermeidung  psychisclicr 
Reize.      Bei    Prauea    müssen  .  die    lünder  .  abcc^wölmi 
werden.      .  "  •  ^  ^ '-^ -  ••  '  •       •  ^ 

•       •      •         '  K 

Ind.    raorhi.     Vor  . Allein    Rejfulinmg    der  Diät^ 
Man  lasse  oftpr  essen  ,   gehe  nur  wenig  auf  einmal ,  sehr 
nalirhaftes  und  nicht  reizendes.  Alii^ent,   z.  1).  thierische 
Gallerte,      kräf^ig«^  .  Fleischbrühe,     Kalbfleisch 9  Kicr, 
Schneckensupper^  ,     Austern ;      Getränke     sey  ebenfalig 
nährend,    abgeleg^enes    Bier,    da<<  ^i^^l  Malz    und  weni^  . 
Hopfen   enthalt  y    viel  Kohlensäure  hat.     In  Ermanjgluug « 
dessen  Malztrank,    Abkochung  ,von  Hirschhorn;  Mineral- 
wässer   mit    kolüensaurem    Eisen    (Üocklet ,  Brilckenau, 
Sjchwallbaeh).,  ,  Die    äussere    Luft    sey    trocken,;  warm, 
sauerstoifreich ,    daheim  oft  in  nördlichen  Ländern  nichts^ 
hUft,    als    Lfuftver ander ung.     Paher   schicke  m^n  solche 
Kranke   nach   Süden;    besonders   stehen    hienn  manche. 
Gegenden  Europa'^  iu  gutem  Hufe,  besonders JNizza ,  und 
einige  Gegeudiui  des  südlichen  l*ortugals ,    Cimbra,  L.e- 
day^i  <?to.  ,  Djdjs  Hauptmittel  bleibt  immer  der  Gehraiijch 
der   Bäder;  ^  bei  armen  Leuten    künstlich   berijitcle  mit. 
Kisentinktur,    oder    Eisenschlacke.      Besser    sind    freilich . 
diu,    natürlichen   ia.  Bocklet,    Brückenau,  Sihwalibach*. 
Pyrmont..  .  Diese    Bäder    sind    neben    dem   Trinken  von. 
fjisenwässern   bei  einfacher,    nervöser  Tabes  (besonders, 
wenn  sie., .durch   Uebermass   im  Geschlechtsgeiuisse  her- , 
Yorgerufeu  ist)  zu  empfehlen,    und  die  ausgezeichnetsten^. 
Dienste  leistend.    Die  Kranken  halten  sich  im  Sommer , 
in  den  Ei^enbädern  der  Alpen  oder  Pyrei^äen..  aiif ,  und 
gehen   mit  Eintritt   des   Winters  über  die   Alpen  nach. 
2:)üden.     Manchmal    müssen    den    ETsenbädern  vorausge- 
hen   warme  .(^ä^er    zu    Ems   etc^  (wenn  die  Kri^nkheit 
auch  mit . nervösen  Erscheinungen  verbunden  ist).  Nebst--, 
dem   muss   i^au  auch  auf  die  eigeniliiimiichen  leidenden 
Organe   wirken,    namentlich    die    l^igestioiisorgane.  D.a-, 
her  gebe  man  bei  grosser  Reizbarkejt   des   Mageiijs  i|jU, 
Erhreclien    schleimige  Mittel    in  Verbindung  MUt  Narco- 
ticis ,    wende   Einreibinigen  (narcotiscbe    8aibe).  auf  deu^, 
Magen  an.    Dann   erst  verfahre    man  mehr  reizeud  mit« 
läitteln,    die  ein  Princip.  acre  enthalten,    wie  Ingwer  in* 
Substanz,  oder Aufguss PieÜcikörner  6-^8  tagliciiy 
der  in^  neuerer  Zeit  so  seh^  gepriesene  Senf  wirkt  auf 
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diese  Wefse  durch  seinen  ei^enthümlichen  scharfen  Qe- 
fltandtheil.  Man  ^ehe  dann  zu  den  flüchtigen  Reizeni 
Schvefel-Naphten  mit  Calmus^  Absjnthium.  etc.  über. 

Dritte  Gattung.    MarasmuB  lenility  logfsn« 

Alters-Schwäciie* 

• 

Hit'  diesem  Worte  wurde  ein  solchei^  'Unfug  fietrie*, 
-    'feen,  alt  Tielleicht  mit  keiiiem  indeiii«    Man  verstüia' 
darunter  jed)e  Todeaart,  yifo  ohne  M^k  beaUmmt  ror»' 
'  ansgegangenen  Uankheitipreseaa  ^    ohne  bestimmte  m^* 
t^ielle  Terinderuogen  in  einem  Organe'  daa  Lelien  er«* 
15töhe ,  '  Ida  nothwendige  IPoIge  der.  frdiaciieli  Exiitens ; 
einea  Wesena,  alao  AuliSren  der  Titalen  niltigkeit  dine' 
Verletanng  dea  Orma  oder  Sjatema.  '  .Bi^sondera'  galt 
diese  Ahaidht  rar  Zeit  der  Brown^nhed'''*8dkiile9  wor^ 
überhaupt  die  dynam.  Seite  dea  Lebena  man  ;TorzügIiclk ' 
geltend  au  maeheA  anchti^  '   Seh lein*  Wnnte  id6', 
ehien  FIdl  beobachten ,    der  diet^  Anrieht  bWitigte, 
obgidch  in  hfeaigem  Ho^tal^y  betondiera  der  ipi^Bndnei^' 
abmeilung,  aich         ein -aoldiea' Ahden  niBMe.-  Imnier^ 
laast  9$A  Yerletrang,    mMerielle'  Verinlndertinig  eidea' 
lirgaSa  oder  Systema  nadiweiacju   ^Daa  iniiisre  *  Moment' 
liegt  dÜerdinga  In  dem  vorgeraekten  Lebentslier;  aber 
dieaea  iat  nieht  san&ehat  die  Teraäasaung  dei  Todes,^'' 
aahdem  dfosea  bedingt  ranichat  nur  df6  ihaterielle  Yer-' 
ahderung'  in  dem  Organe.    So  geh^n.  Ja.  an^h  alte  Leute 
ah'innerdr  Verblutung)  VerknSeherang  der  Arterien /  des 
Herzens  zu  Grunde;        Alles  Folge  dea  hohen' Alters/ 
uhd  Allea  dieses  nannte,  man  Bfarasmus*.    Wiir  ireratehen' 
unter  Marasmus  senilis  eine  bestimmte    Reihe  von  Er«, 
aeheinoneen  im  Leben  ^  die  häuptsidilibh  auf  Yerlnderun«' 
gen  im  Terdaunngaayatenie  beruhen )  'wetdie  im  lu^hen; 
Alter  yiorkommen.  •  i 

'  £  r  s  c  h  e  i  nru  n  ge  n.  '  Die  Kranken  verlieren  allmih- 
lig  die  Lust  zum  Essen,  -obgleieh  die  "Sunge  rein,  uh-' 
belegt  ist;  sie  können  nur  wenig  geniessert,  und  halb-' 
flä^sige  Dinl'e,  fühlen  dann  Druck  in  d^r  Ma^e^gegend,! 
lÄld  erbt«chen  nicht  selten  das  Genossene  ^Wieder.  Die| 
W^iBUfe^täd  Iat  weich/  nicht  au^etrieben,  im  Anfange' 
liidat  achmieraloa,  die  Stuhlausleerun^  ist  hart,  oft  Tieie^ 
Ta^e  läng  Verstopfung,  dabei  rasche  Abraag^erun^  und 
Sinken  der  Kräfte,  so  dass  die  Kranken  das  Bett  nicht 

mehr  verlaaien  können,  ohne  in   Ohnmacht  au  sinken 

.....      '  '       •  .        ...  •   •»  «i 
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^  Section.    Sie  seigt,   wie  überhaupt  beim  Maras- 
mus,   das  Volumen  des  Marens  sehr  geschwunden,  oft 
nur  vom  Umfange  des  Dünndarms.    Während  bei  Maras- 
mus infantilis  die  Häute  des  Marens  sehr  dünn,  aufge- 
lödcert  und  weich  sind,   so  ist  hier  gerade  das  Gegen- 
Adl;  die  Hinte  des  darmihnlichen  Magens  sind  lustm- 
•  men|ezogen,  f est, ^  die  Zell-  und  Faserhaut  oft  knorpel* 
ihnlich  .  ¥er]iSrtetf.(,  Bei  ludividuen,  die  In  den  leteten 
2ei^ii  Schmersen  In  der  Magengegend  hatten  ^  und  Br^ 
bref^hen  ,  finden  wir  die  Schleimhaut  des  Maf  ens  lelir  <e« 
r5thet,  oft  erweicht,  beinahe  wegschiebbar •  wie  bei  In- 
jlividneny  die  Hundert  starben  f  was  nach  Huntier  eine 
Selbstvemiauung  der  Magenschldmbaut  ist  durch  die  Menge 
des  unhenntBi^n  Magensalles«.   Diese  letstere  Erscheinun- 
fen  sind  jedocK  selten  ^  and  bedingen  euch  eine.Ymelil 
In  der  Behandlung.     /  -  / 

Diagnose«,  .tSaq .  kanii  .  die  ..Krankheit  Terwediseln 
Viit.Carcinoni  öder  Merkschwamm  di^.  Magens.  Letiferer 
eißhefnl  ench  lkur  dem  höheren  üler'  eniugehSren;  dUdn 
dabei  nd^  liidi  '.gleich  im  Anfimge  mehr  oder  weniger 
Schmen,'  sowohl  spontan ,  als  beim  Druck,  das  Erbrechen 
ist  häufiger  und  constanter^,  lies  Ehrbrechene  top  eigen« 
thümlicher  Qualität»  nbelriecjiend  t  'mit  Kdreesate  ähn- 
licher Masse     weldie  euch  nicht  selten  in  den  Darmaus- 
l^erungen  Torkommt,   dabei  Diarrhoe,*  während  bei  Ifo- 
fäsmus  Verstopfung,  '  ( Bei  Carcinom  ,    Scirrhus  ventri* 
isnli  kann  das  £rbi^echen  fehlen ,   und   auch  Torhanden 
seyn ,   eben  8o  der  Durchfall).  ^  Das  Erbrechen  ist  nach 
ä  c  h  ö  n  1  e  i  n  kein  .charaklegriei^i^de«  *  äjivnptom  lur  Scir- 
irnus  yentriculi.  ...  ... 

AetiolOjgie.  Innere  Moniei|le.  Zuerst  fBt  ün^ 
Folge  «iuee  Torgerückten  Lebensalters,  ijigd  damit  gesetzter 
Abnahme  der  JUehensthätigkeit,  besonders  inii  ,  S^stem^ 
der  .Chylopoese«.»  \Sie  gehört  aber  nicht  dem  GreisenaUer 
ausschUesslich  ah,  '  fipWern^fipdfjt^  sich  auch  bei  jungen 
Indiyjduen,  bj^i  denen'  schctn^urdi .  sonstige  Verhältnisse 
(bei  solchen,  die  da;s  Lebepi  nu  ^iel  j^enossen  haben)  ein 
frühzeitiges  Alter  bedingt  wurde  j  in  den  30ger ,  40ger 
fahren)  besonders  bei  Frauen,  die  frühzeitige  wo  die  Pu- 
bertät noch  n|cht  entwickelt  ist ,  zu  schwerer  Arbeit  an- 
gehalten werden ,  b^i  frühe  und  oft  Gebärenden ,  die 
dann  oft  schon  in  den  30ger  Jahren  ^u  Greisen  herab ^  ^ 
kommen ,  und  somit  schon  zu  Anfang  der  40ger  oder 
firüber  dieser  Krankheit  unterworfen  sind.    Soll  ea  aber 
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zn  MTarasiiitis  kommen  j  id  litad  die  Innern  Bedingtingeq^ 
flicht  hinreichend,  sondern '.es  bedarf  dann  noch  der  äuF« 
.  Sern  Momente,  nachtheilige  Einwirkung  auf  die  Digestiont« 
Organe  durch  Ueberladung  des  Magens  mit  Alimenten^ 
Mcnn  dieses  öfter  der  Fall  ist.  Die  Aerzte  geben  oft  Ali-' 
Jass  dazu  durch  angreifende,  besonders  antiphlogistische 
Behandlung,  Vcnaesektionen  und  Mittefsalze;  sie  wirken 
«o  nachtheilig  auf  das  höhere  Alter,  ,däss  sie  die  Krank- 
heit selbst  zwar  heilen ,  aber  Marasmus  herbeiführen« 
Hierniit  ist  freilich  nicht  gesagt ,  als  dürften  Venäsectio»  . 
neu  und  Salze  gar  keine  Anwendung  finden,  sondern  man 
soll  nur  äusserst  vorsichtig  damit  seyn ,  und  .besondere 
die  Mittelsalze  so  Unge  als  möglich  weglassen. 

Ausgang.  Immer  lethal ,  lAir  mit  dem  Unterschie- 
de, dass  man  die  Krankheit  oft  Jahre  lang  hinhalten  kann. 

Prognose.  Sie  hängt  ab  Ton  d^m  vorgerückten 
'liebensalter ,  obgleich  wir  schon  gesehen  .haben,  dass  sie 
bei  jungen  Leuten  oft  Schneller  zu  Ende  ging;  vom  Grade 
der  Störung  in  den  Digestionsorganen ,  Erbrechen  etc. 
Schlimmer  ist  sie  auch,  wenn  Zeichen .  der  £ntzündujif 
der  Magenschleimhaut  sich  einstellen,  '     '     *  ***** 

Therapeutik.  Ist  blos  palliativ,  und  besonders 
auf  die  Diät  gerichtet ;  leicht  verdauliche  und  viel  Nah- 
rungsstoff enthaltende  Kost,  aber  in  kleinen  Mengen  und 
öfter ;  Fleischbrühe ,  Schueckensuppen ,  Austernsuppen, 
Ffcischbriihe  mit  gcstossenen  Austern,  frische  Kräuter, 
als  Sellerie,  Petersilie.  Feste  Speisen  vertragen  sie  nicht. 
Haben  sie  noch  Zähne,  so  lasse  man  sie  gekochtes  Fleisch 
auskaueh,  die  Fasern  aber  nicht  mit  verschlucken.  Kön- 
nen sie  nicht  mehr  kauen,  so  gebe  man  ihnen  halbfiiissige 
l^eisen,  Sülze  aus  Hühner-  oder  Kalbfleisch,  mit  wenig 
mwurz.  Zum  Getränke  guten  alten  Wein  mit  Wasser, 
We'*  mehr   Säuren    enthalten,    besser   Frankenwein,  altf 

man  diesen  nicht,  so  trinken  sie  Koh«  . 
lehsiilre  haltige  Wasser  mit '  Zusatz  totl  ^etwas  Eisen^ 
PyrmonterT,  Schwftlbacher -.Wkssei*.  "  Gut  'igt  es  ^  wenn 
die,  ^KmnkW  kurz  nadl  deiM  ITiteii^  efAe*  .kleine  lfen|;e 
süiseiL  Weinet  .irTnk^.;  Aflälaga,  9()Däera;  rfe  dürfen  fa^M 
nbrig^enz  gar  tticht' 'Hn^' 'die  gewd|ihttclie\  Esszieilt '  ;häi^' 
ten,'  «ondern  essen,  wenli  sie  jLpj)e^it'hibettI  'Anwendung 
iri;irkend^  Bäder«  bespudfers  Jn 'deV'^Mot'e^hstn  mit 
Loh,  a^omatischäi.Kriiaterrii-' Wein, .  Alköhoi;'  nach  Aeni 
&ade  EinreibungciÜ  Vdn  Lav^ndelgeist ,  Ung.  nerriAnin« 
Kail  de  Cologne  fn  der  Hii^eiigcgend  und  dem  Racken  <^ 
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Atifenthalt  in  sonni^i^en  warmen  Orten,  aktive  Bew^gi^gii 
ohne  Ermüdung,   oder  passive :   Fahren  ,  Schaukeln. 

Innerliche  Mittel.  Die  sogenannten  raageastär- 
kenden  Mittel  sind  mit  grosser  Vorsicht  anzu\|'end9n, 
da  sie  leicht  überreizen^  daher  ^ur  in  kleinen  Mengen, 
PFefler ,  Ingwer,  Senf,  Calmusanfguss,  Tinct.  phinae 
compos.  mit  Absätzen.  Kommen  ßrscheinimgen  der  Ent* 
ziindung,  Aufgetriebenheit  der  Magengegend ,  IJrbrechen^ 
Fieber  hinzu ,  so  nützen  diese  reizenden  Mittel  nichtUf 
nondern  man  verfahre  topisch  antiphlogistisch.  —  Schlei-, 
mige  Mittel,  etwas  Zitronensäure,  leichter  Wein,  beson- 
ders Champagner  (Fr.  v.  Sachtleben,  über  die  auszeh* 
rendea  Krauklieitei^.    Iter  Band.  ^  §f»  . 

I .  ■  .      ,  ■  ,• 

Systems.  ,    .    •     .  .    j  . . 

.Erste  .Art'   Atrpphia   meduLlae  spinalit«.. 

:  Biete  Fetm  '  irt  bduuiH^  1rttte^  *  ^itf  "NattM  '  „T«Mi 
.  doirtalit ,  Fhtliliti "  ilbea',  RodieiidijM ,  • '  'Rüf^enmArltf^ 
«ehwMfucliiH^  'besfiiiidete  igt  e»  dlt^Ciitde'  ^qdinil,'.  deren 
Umfiing  sehr  ▼eriaibderl.'wfird  y  um  die'  HSkWt^  9 Vi  ^  ^ 
Varbe  ist  mehr  <fUWioh, .  eine' mark -nitfd  aafÜUb'  M^ 
atrophisch  werden  aucli  die  Theile,  deren*  Nerreii  ydn 
Gpiida  equina  abgehen ,  '  alae'^dib'^  iinftjreii  '«Birtremitiiten ; 
dabei  ist  audb  die^  liritatioii  rerttlnd^H,  ^fnd  ztii^t^  tritt 
Paralyse  dn.  Die  Krankheit  iMt  also  3  Stadien:  1)  der 
IrHialion,       «der  P^yae,  ^liUd  a)  der  lebrUiseheiriAitf^ 

Itep  StadiHim.  der'  Irritttiod.  Die  Krknkea 
lOhlen  sich  niatt'^iiff  ab^^iäschlagen ,  l^ei' 'fer  geringsten 
JleWegung;  ermtiden  t^hr  leicht ,  hab^h  grossen  Refs  siin| 
Cöltiia,  eher  mit  rascher  ^BdrMigunff  und  EjaCuialion 
dM'  Samens;  lA  dieser  ietitere' ist  i(6  neftig,  dass 'jeder 
Urperitdie-  ode?  psyoliiftehe  »ftei^  "durch  blpse  ^ReriUi-» 
mng  däs  Gliedes, ;  ducäi^' die 'biosen  tSledanlcen  an  C6iti^;j 
Eiaculation  erfblgt,  anfiinjgs  noch  mit  ITyrget^cefi^..  der  6e- 
hnalHen,   sfftter.  nfcÜt  mehr.^  Der.  S'amen  yeriiert  seine 

SlnditS^en,  sdn^'  frohere  Cd^isftens,  tuid'd^v'eigentbd^* 
iAibii  ^eru«3i',"  wird  melir  'wliberie.;  t)ie  Kranken  habeii 
Mt^  0efflil,  'alir  iffestfe  man  ihnen  heissea  Waaser  tuf;  dei| 
Rocken  •  ferner  das  GefiU  Ton  iknebenlaofe» ,  debdi  me* 
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gern  die  untereQ  Extremititen  ab ,   das  Fett  schwindlet  auf 
dem  Bücken,  -sb  das«  die  Stachelfortsatze  sehr  herrom* 
.    gen;  bald  nehmen'  die  Geistesthatigkeiten  ab)  und  zwar 
MneM  die  niederen, ^r-  daa  Qedachtniaa;  apiter  Urtheila* 

kraft 'nud  Scharfsinn. 

*  2te8  Stadium  der  Lähmung.  Die  Liilimnng 
wird  6o,niplett,  der  Gang  wird  schleppend ,  die  Kranken 
iind  laiQn|'*ini  Stande,  me  wankenden  Füsse  vom  Boden 
xü  Üewegen  ,  sie  können  nicht  mehr  auf  den  Füssen  sie- 
kjeq ,  '^sinken  in  die  Knie j  gänzliche  Impotenz  der  Geni- 
fälleii,  Lähmung  der  Biasei  anfangende  Paralyse  des  Maal- 
diinhäi  9  .^tubiyerstopfung^  oder  unwiilkuhriicher  Abgang 
der  Etcren^ente,  die  Abmagerang  nimmt  zu ,  die  Geistes- 
tkÜtigkciteit  schwinden  immer  mehr,  sowie  die  Thätigkeit 
der  äuaaeren  Sinne ,  daa  Auge  wird  matt,  oft  tritt  Aman-  • 
rose  ein ,  ;iind  Lähmung  der  unteren  Extremitäten* 

"  '  8)  F'ebrflisc'h'ef  Stadium,  im  Anfange  Abend- 
fieber (Hectica)  mit  Brennen  in  den  Handteilern  ohne  col- 
lim^tivcn  Sch  weiss.  Bei  jungen  Leuten  noch  Aifektion 
•  m''  td'far  Brust.  Bei  alt^n  Leuten  zeigt  steh  totale  Läh- 
f^ppf *  dea  unteren,,  ^tremitäten,  darauf  stellt  aich  Decubi- 
tuf.ein,  der  oft  schnell  in  Brand  ubergeht, 
i; Ae tio  1  ogie.   Innere,  pradisponirende  Momente. 

^läufigsten  kommt  die  ]|prankheit  bei  jungen  Männern 
'    yacy  :fon  18,  28  r-  dOJabren, .  und  b^  W^ern  iat  aie 
naigleich  seltener.  ,  , 

Aeussere  Momente.  Das  Häufigste  ist  Erschöpf 
ffing  deas  Rückenmarks  durch  Ueberreizung  des  Genitalien*«' 
sye^tems ,  besonders  durch  übermässigen  Samenverhist, 
durch  Onanie.  Merkwürdig  ist  es ,  dass  sie  schneller 
durch  unnatürliche  Befriedigung  (Onanie)  entstellt ,  als 
durch  normalen  Coitus.  Sie  ist  aber  keineswegs  dadurch 
allein  veranlasst ,  sondern  auch  durch  zu  heftige  Anstren- 
gung der  unteren  Extremitäten  ,  forcirte  Märsche ,  heftige 
Blutungen  aus  dem  Mastdarme  und  der  Harnröhre ,  un^ 
lim  die  Pubertät  in  dei^  Reconvalescenz  aus  anderen  Krank- 
heiten,  besonders  bei  Typhcn,  wo  der  Trieb  zu  Coitus 
ohuehiu  gesteigert  ist.  '  Excesse  im  Coitus,  daher  wei})U|> 
ci^  Wartung  bei  solchen  Kranken  gefährlich. 

Verlauf.  Oft  sehr  rasch ,  in  wenigen  Monaten  is^ 
die  Krankheit  abgelaufen,  besonders  bei  jungen  Leuten, 
wo  sie  durch  Onanie  erzeugt  wurde,  und  in  der  Reconva- 
lescenz von  anderen  KraukheUen.  In  anderen  Fällen  luuin 
aie^Jilbre.laaj  dauern.. ,  , 
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Ausgänge.    1)  In  Genesung.    Horn  ISugne^  ' 
zwar  äie  Möglichkeit  der  Genesung;   aber  wir  können  he-/ 
stimmt  hehanpten ,    dass  \Tir  sie  selbst  im  2ten  Stadium 
noch  erfolgen   sahen.     Die   Genesung   geht  aber  immer 
sehr  langsam  vor  sich ,   ohne  Krisen ,   mit  fortdauernder 
Heizung  zu  Rezidiven,  besonders    durch  den  gerin^^steu. 
Heiz  des  Oenitaliensystems  wieder  hervorgerufen. 

2)  T  heilweise  Genesung.  Die  Krankheft 
schreitet  nicht  mehr  vor,  allein  die  paralytischen  Erschei- 
nungen bleiben.  Lähmung  der  unteren  Extremitäten,  flieir 
(renitalien ,  Impotentia  virilis  selbst  auch  in  den  besten 
Jahren.  Bei  Frauen  bleibt  häufige  Aufreizung  im  Genitalis, 
ensystem  zurück  (Hysterie). 

3)  In  den  Tod.  a)  Durch  brandigen  Decubitus  am 
Rückgrat  und  Kreuzbein  ,  b)  durch  hektisches  Fieber  mit 
Coucentration  auf  der  Lunge  (Lungenphthise) ,  c)  unter 
den  Erscheinungen  der  Febris  nervosa  lenta ,  indem  die; 
Schwäche  aufs  höchste  steigt^  Delirien  eintreten«  »Sdi- 
nenhüpfen,  Flockenlescii  cid,         *   "    ' .  '  ,  J 

'  Progfnose.  Nicht  Ho  ungftnttig^  als  manche  Aerit^^ 
^laub^n.  Sie  hängt  ab:!  Yöla  ÖescUechte,  bei  Männern!- 
immer' schlimmer ,  als  liet*  Wefbern.    '  ^        '  '*  *  ^ 

*•  '2)  Vom  Alter»  in  frÜiereiii  Alter  |efalirBch|  heioir 
cters  in  4er  Fallet 

8)  Yom  StaiBaiii*  Im  Sten  Stadfoihi  ilnr 't5dl!lic|i.  \ 

4)  Von  der  Menge  des  fhanenverMstcii  '  dem  dfradi^ 
dier'blliaiung  und  Abmagerung,  in  deift  Uii^i&ommien  TÖii^ 
BroiUeidcn:  '         ,  ^  7  '  . 

^  Tberüpentik.  Xndie»  cüob.  Sie  Ist  so  verscbie^; 
d^n,  aiii  die  sie  bedtitf^nden  Ursachen«  Entfernnng  d^ 
ChttSalmodienie.  Ifedier  bat  man  besonders  Rücksicht  »it 
n^men  iuff'Entbidtali^  vom  Coitus:  Sind  Biuiungen 'die' 
Ursache '  ditron,  *  io  mfissen  diese  gestiDt  werd^n^  die' 
Räibjirlceit  ii|i  Geniüdiensyttem  herabgesetzt  durch  inssere' 
und  innere  Bfittel*,'  Waschen  des  i>amines  mit  ialtenl  WiiH 
ser^  ^n^t  vZusat^ .  Ton .  Auflösung'  Ton  t  SainMik'  wd  Attg» 
und  innerlich  Camphor  wAt  Nitnum  und  Opium: 

,  R.  Kali  nitrici  gr.  I 


4  «  * 


Camphorae  gr»  II 

Op.  pur.  gr,  g 
Sach.  alb.  Scrup.  I 


M.  D.  S.   Vor  dem  Schlafengehen. 
-CT' Kranke  liege  auf  Matrazeh  in  kahler  und  rsincar 
Atfitnoiphire.  Oft  sind  speiifische  Reise  da ,  die  ^^fi/i 


Digitized  by  Google 


15« 

eVitfernt  werden  müssen ,    besonders  Bei  Frauen ,    z.  B. 
Würmer  im  Mastdarm,  scropliulöse ,  syphilitische  Schleim-: 
ahsondening  aus  den  Genitalien  ,    daher  Baden  mit  kalten^ 
Eibiscliabsud ,   Einspritzungen  desselben,  schleimiges  Ge-' 
tränke.    Kalte  Ueberschläge  auf  den  Nacken.  —    Ist  nun 
i<b  die  Reizbarkeit  heruntergestimmt,  dann  fange  man  an, 
zur  Belebung  der  Lebensthätigkeit  wieder  langsam  zu  rei- 
xen.     Man    mischt  kölnisches    Wasser   den  Waschungen 
bei.^  Lavendelgeist,  und  macht  Einreibungen  im  Rückgrath 
von  Uug.  nervinuni  oder  Phosphorliniment ;  auch  innerlich 
Phosphor    mit    Naphta  und    ätherischen    Oelen  ;  grossen 
Iluf  hat  der  spätere  Gebrauch  der  Eisenmittel  ,  Eiseutink», 
tur  innerlich  in  Verbindung  mit  Naphta,    am  besten  aber 
ist  das  Trinken  von  Eisensäuerlingen ,  der   Gebrauch  voiij 
J^isenbädern  ,  Douchebäder  von  Eigenwasser  auf  das  Rück-^^ 
grath ;    Rückenau ,    Bpcklet,   Pyrmont,   Wiesbaden.  Da-«^ 
my.  Verbriidet  man  ferner  passende   Diät.  Verminderung 
tfet   Genitalicnreizüng  und  Anstrengung  der  unteren  Ex-, 
tr^raitäten ,    besonders   der   Theile^    die    aus  der  Cauda 
(Npuina  ihre  IVerven  erhalten.    Dabei  sollen  aber  die  Kraii-^ 
keil  doch  Bewegung  haben,  daher  im  Anfange  eine  passive 
Bewegung,    erst  langsam,    dann  allmählig  stärker,  und 
nie  bis  zur  Ermiidimg :    Aufenthalt  in  kühler ,  trockener 
Luft,  die  Kranken  dürfen  sich  der  Sonnenhitze  nicht  aus- 
selzeu    (sonst  entsteht  leicht  Manie).     Nährende,  aber 
ipcht  reizende  Kost,  Schnecken,  Austernsiippe ,  Wurzel-», 
gemüse :   leichte  Fleischarten ,  Vermeidung  aller  Gewürze.^ 
Zym  Getränke  Eisensäuerlinge  mit  etwas  Wein,   der  für 
die  Kranken  zuträglicher,  als  Bier  ist,   da  alle  die  Nieren 
reizende    Dinge,    z.  B.   Bier  vermieden   werden  müssen^ 
(wenn  dieses  nicht  sehr  gut  gegohrpn  ist).    Im  3ten  Sta-, 
4ium  tritt  mehr  palliative  Hülfe  ein,  das  Fieber  zu  mässi-^ 
gen ,   die  Concentration  nach  der  Brust   zu  hemmen.  — j 
Qgji^f/  lJ<;ber  diese  Krankheit  siehe  Horn,  Berlin  1^17),^ 

fTÄ MTe i t c  Gattung.    Hirnatrophie  —  Cret i*: '  ' 

Das  Gehirn  ist  entweder  bei  dieser  Form  an  sich 
kleiner ,  oder  6s  ist  relativ  kleiner  in  Beziehung  auf  seine 
Nerven,  Diesem  Schwinden  des  Gehirns  entspricht  nun 
auch  das  geistige  Leben  des  Kranken,  entweder  evolirt 
sich  dasselbe  gar  nicht,  oder  es  geht  mit  dem  Schwinden 
rfeÄ' Gehirns  zu  Grunde,  während  früher  geistige  Fällig? 
keiteu  du  waren.   Es  gibt  drei  Arten: 

•  < 

* 
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2)  «poradbche  Form  —  CretiiUMBni  ciinp«it|;if).  ^  .-^ 
\       Hirä^iwplt^e  ^er  GreiM.,..     .  .       .i  t  ■,  j.,!-, 

Erste  Art.    Cretinismus  alpinus..*  it  »::' 

Kommt  in  den  Abendländer n  endemisch 
dem' Nateen*  yyFleckcheii^V  etc.   (Lit  Wenvel/ A^le*!^ 

^an  n.)  »    r  >  .  . 

£  r  e  c  h  e  i  n  n  n  e  n;  Die  'Kranken  sind  klein  nnd 
unförmlich  gebanf ,  haben '  einen  grossen  Kopf,  der  oft 
noch  Fötus- Verhiltnisse  lieigt.  Diesem  eigenthümlichen 
Schädelbau  entspricht  nun  auch  das  Leben  der  Psyche; 
die  liörhstch  geistigen  Thätigkeiten  fehlen;  höchstens  ha- 
ben sie  Instinkt  9  und  die  niedrigsten  geistigen  Thätig- 
keiten functioniren.  Bei  ausgebildetem  Grade  leidet  die 
Sinnesthätigkeit ,  selbst  Deformitäten  finden  sich  an  deii 
Sinnesorganen;  sie  sind  durch  heftige  Reize  anzlir^^gerf, 
2.  B.  durch  Tabacksrauch ,  heftiges  Licht  und  Schall.  Die 
Zunge  ist  dick,  angeschwollen,  so  dass  sie  aus  dem  Mnnt)^ 
heraushängt.  - —  Im  höchsten  Grade,  wo  die  Kranken  gar 
keine  Begriffe  bilden  können ,  fehlt  auch  der  Ausdruck 
derselben  ,  die  Sprache,  sie  bringen  blos  thierisclie  Laute 
hervor.  Das  niedere  Leben,  die  Reproduktion  und  Vege- 
tation ist  sehr  entwickelt,  daher  sind  sie  seljr  gefrässig, 
haben'  einen  tiefen  Schlaf  nnd  heftigen  Geschlechtstrieb^ 
(ausgezeichnet  entwickelte  Genitalien).  Es  gibt  sehr  zahl- 
reiche Varietäten  dieser  Krankheit,  welche  eine  gewisse 
Gradation  von  einem  geringen  Mangel  der  Geistesthätigkei- 
ten  bis  zum  vollkommenen  thierähnlichen  Zustande  bilden. 
—  Noch  andere  Varietäten  sind  bedingt  durch  das  Hin- 
«utreten  von  Scropheln  und  Rhachitis.  Der  endemische 
Kropf  kommt  auch  sehr  häufig  hinzu,  so  dass  manche 
Aerzte  ,  aber  mit  Unrecht,  die  Kropfbildung,  als  unmit* 
telbar  damit  zusammenhängend,  annahmen,  und  den  Grund 
dazu  in  dem  beständigen  heftigen  Andrang,  des  Blutes  ge^ 
gcu  den  Kopf  suchten. 

Diagnose.  Man  kann  sie  mit  Rhachitis  verwech*- 
geln>  aber  die  qualitative  Veränderung  im  Knochensystem 
und  entwickelte  Geistesthätigkeil ,  dann,  der  Schädeibau 
ist  bei  Rhachitis  ganz  anders.  Vom  UydrocephaiuB  ist  die 
Diägnose  leicht. 

S  e  c  t  i  o  n.  Die  hinteren  Gehirnlappen  sind  nicht 
ehtwickeU  ( da«)  kleine  Gehirn  ist  nicht  entwickelt  •  und 
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hat  von  oben  nach  unten  keine  plattgedruckte  Form),  da- 
her das  kleine  Ckhirn  mehr  senkrecht,  anfwärtsstehend, 
und  das  Hinterhauptloch  sehr  weit  nach  hinten,  vrie  bei 
Thieren ,  die  Blumenbach'sclie  Abdachung  ist  mit»- 
i;e8taltet.  •    .     *  ' 

Aetiologie.   Die  Krankheit  beruht  auf  einer  eigen- 
thiimlichen  Verbildung  des  Gehirns y  indem  dieses  gewisse 
Formen  beibehält ,    die  nur  für  das  frühere  Lebensalter, 
Icurz  nach  der  Geburt  normal  waren.    Unter  welchen  Ver- 
hältnissen die  endemische  Form  vorkommen  mag,  beschäf- 
tigt sie  nicht  allein  den  Arzt ,    sondern  auch  die  Regie- 
rungen. —  Sie  scheint  gleich  der  Struma  an  gewisse  geo- 
^noHtische  Verhältnisse  gebunden  zu  sejn  ,  und  zwar  auch 
.wieder  an  Kalkgebirge  und  gypshaltige  Wässer.  Ausser- 
dem  scheint   a^ich    eine   eigenthümliche  •  athmosphärische 
^Lnft  Einfluss  zu  haben,   die  der  Nebelbildung  ähnlich, 
doch. nicht  selbst  Nebel  ist,   eine  eigenthümliche  Beschaf- 
fenheit des  in  der  Luft  befindlichen  Wassers,  wodurch  die 
Brechungsfähigkeit  des  Lichts  modificirt  ist.  Joikocke 
■hat  nachgewiesen,  dass  die  Krankheit  blos  auf  der  Schat- 
tenseite di>*  Thäier  vorkomme,  un4  nicht  auf  der  Licht- 
seite,  besonders  von  Längenthälern ,   was  auch  in  allen 
JLandern ,  wo  Cretinismus  herrscht,  sich  constant  bleibt. 
^8,Mngt  also  die  Krankheit  von  der  Lage  des  Orts,  von 
der  Richtung  gegen  die  Sonne  und  vom  Boden  ab.  Die 
Krankheit  zeigt  sich  ferner  bedingt  durch  reine  psychische 
^^influsse ,  durchaus  nicht  durch  die  somatischen ,  wie  Ali- 
jqiente,  indem  sie  sich  in  allen,   auch  in  reichen  Familien 
^ndet.     Vielmehr  scheint  der  allgemeine  Standpunkt  der 
.YolksibUdung  und    des   Religionscultus   mit  einzuwirken. 
.Sie  soll  seit  der  französischen  Revolution,   die  auf  Cultur 
.und  Gründung  der  Schulen  so  bedeutenden  £influss  hatte, 
in  einigen  Gegenden  abgenommen  haben.    Den  Eindruck, 
{den  die  eben  nicht  sehr  ästhetischen  Formen  eines  Mai* 
^onnenbildes  auf  eine  vor  ihm  knieende  schwangere  Frau 
machen  kann^  mag  aüerdiugs  zur  Bildung  des  Cretinismus 
J^eitrageu.  •  ,  .       ,  « 

Verlauf.  Ausginge.  Gewöhnlich  ziemUcli 
langsam,  die  Kranken  schleppen  sich  Jahre  lang  fort;  nur 
in  der  ersten  Zeit  ist  noch  Hülfe  möglich.  Ist  die  Krank- 
heit completi  9  so  ist  sie  unheilbar ,  und  die  Kranken  ge- 
)ien'*  gegen  das  SOste,  40ste  Jahr  zu  Grunde.  Der  Aus- 
'jgang  ^ia  den  Tod  erfelgt  bcsoaden  tehneli  bei  Complicn- 
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tfdn  ndt  Scrophda  (Indem  ile  tlish '  bei  dieeer  Alfiekfioii 
mf  die  Lungen  werfen),  Rhachitb,  fjP^  tbdbm. 

Th^er  epeutik^  MMOstl  edef  .plJli«tfT.  Ante|t  ist 
Aodi  Heüuiig  mö|;licli;  et  nmsnen  aber  da  Ton  dem  Kraup 
ken  alle  die  Krankheit,  befördm^ea  Btnflftaae  eAtferiit 
werden;-  er  «u|a  dahcar.  die  aainpfigeai-  Thiler  werlaaaaa» 
.und  lulliife  Gebirge  beidehen ,  we  er  Milch  und  Siaenai«» 
eriinge  genieaaen  kann.  .  Aber  auch  gelati|pe  Pflege»  Untec^ 
^leht  mnaa  einwirken;  aind  die  genannten. . Ciiwptlkatianrflt 
zugegen ,  ao  tritt  die  Bdiandlnng  dieaer  hinan»  >  lat'  Ctwh 
tinlamua  ' einmal  anagebüdety  ae  iat  nnr.daa  VeafidiMi 
liatir,  und  die  Bäandlniu  -  hat  nur  dlOtlMatung  dealiaK 
bena.  sur  Anf^e.  Der  Kranke  benbadite  ReTnlidikidty 
lebe  miaaig  etc. 

4 

Zweite  Art.    Cretlnlamn«  eampeatrla  , 

aporadlaehe  Voraa* 

Man  nannte  die  bankheit,  aber  mit  Unrecht »  dch 
kidnen  direniaehen  Waaaerkopf;  Schönleln  gibt  Ihr 
den  Namen  „C^etiniamua  campeatria^*^  weil  ale  nur  aCkf 
dem  platten  Lande  und  auf  Ebenen  vorkommt.  ^ 

Brachelnungen.  Die  Kranken  haben  demlim 
normde  Grösse,  und  sind  ziemlich  gut  gebaut,  auagenom* 
men  die  Hahde  und  Extrendtiten ,  d|e  selir  lang  ainfl. 
Der  Kopf  Im  Yerhältniase  inm  Kfoper  kleih^  luaammen- 
gedruckt  von  beiden  Sdten,  nach  hinten  und  oben  aidi 
nuq^ltiettd.  Die  Stirne  wie  abgepiattet|>  und  «nf  deraelben 
dn  etarker  Vorsprungy  die  niederen' Slnneaorgane  ^  -Qe» 
ruch  und  Geadunack,  aInd  sehr  auägebildet,  dagegcta 
das  Gehör  abgeatumpifc,  und  die  Augen  aehr  liehtidien; 
aie  haben  keinen)  veratand^  oft  mangdt  aogar  der  Ge« 
achlechtstrieb ,  langer,  von  Triumen  unterbrochener 
Schlaf;  die  thlerischen  Funktionen  normd,  die  Haut  l^dt, 
Finger  blau ,  empfindlieh  lär  KÜteu  Dieae^Form  hat  audi 
ireraehiedene  Varietäten. 

1)  Die  Fontanellen  sind  achon  bei  der  Gabart  vel^» 
^  kiioehert^.  Rotation  der  Augen,  das  Kind  aieht  die  I^aan 
gekreuzt  nach  dem  Bauche^,  die  Beine  sind  aibdförmig^  ^ 
die  Zehen  nach  den  Fusssohlen  ^  gekehrt ,  an  der  d»erji 
Extremität  ist  umgekehrt  die  Dorsdseite  der  liand  aun*  - 
gehöhlt,  die  Vola  manne  gewölbt;  die  Kinder  haben 
keine  rechte  Stimme ,  sondern  nur  ein  heisseres  Winzeln^ 
wie  JMiuaegdürr^  aInd  aehr  geCriadg,  Harn  und  KoUi 
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celien  unwillkührJich  ab ;  jsoichci  Kii^dor  slerJieA  it§ta  ^ 
Ende  des  erstea  Jalir es*  •  . 

Form- 40i  Urj^cini  ielilmlr,  Mrto  Knochest 
-Mimohe 'Btekcrlir,'  ««r  Kopf  wenl^  klelii,  die  Nlfha 
itind  M  der  Gebuit -fesehloraen,  SpfteMoilfkeit,  hdcli» 
«•leBt .Aideutonge»  lir  Emen  uitd  Trinken,  Hinde  und 
Finger  «ekr  lang,  «f^niiinlleli;  kninit>fh|rile  Bewegun^n 
•der  Allgen ,  detf  QMMb  und  der  Extremisten.  Geiste«- 
itedtien  eelir  sobwedi ,  man  kann  sie  hoelistetti  abricMent 
«itfThiere,  an  einem  bestimmten  Orte  ihre  Eicremente 
-^•n  sich  nn  lassen* '  Manehe  machen  die  Zahnperiode  dorsh^ 
«tdrben  aber  noch       der  Fabertil. 

^)  Diese  dritte  Form  hat  schon  Spuren  von  Geistes« 
tTiätifrkcit ;  68  ist  bei  der  Krankheit  ein  ähnliches  Missver- 
hiiltnis?^  viiul  nicht  Kutwickhniji»'  des  Gehirns,  wie  bei  Cre« 
tinismus  alpinui?;  besonders  ist  das  kleine  Gehirn  (nach 
Andern  die  kleinen  Ilamisphären )  nicht  aiTsgebildet.  Bei 
dem  Cretinismus  alpinus  ist  nicht  Mos  der  INervus  »ympaih.  * 
sehr  entwickelt,  sondern  auch  der  Nervus  vagiis  und  acu- 
iti(;iis  haben  mehrere  Gaiigiien.  Ob  es  bei  der  sporadi*  ^ 
sehen  Form  auch  so  ist ,  ist  noch  nicht  entschieden.  Am 
^Rückenmark  sieht  man  bei  solchen  Individuen  die  Abtreu* 
iinng  zwischen  Meduiia  oblongata  und  Meduiia  ,spinaiio 
nicht,  wie  bei  gesunden  Menschen. 

A  e  i  i  o  1  o  g  i  e.  Ist  noch  nicht  bekannt.  Inne/ii 
GanaalmonHVite  bilden  sieh  schon  im  Uterus  wahrend  des 

•2epfnnfisktes  und  der-  Schwangerschaft;  durch  depri« 
mirende    Leidenschaften ,     Truni^enheit    während  des 

,Coitus;  dann  solche  Individuen ,  welche  von  der  Gegend, 
wo  Cretinismus  endemisch  ist,  auf  das  platte  Land  sie* 
hen  ,  sind  gleichfalls  dieser  sporadischen  Form  ausgesetzt. 

.Sie.licfällt  mehr  tnännliche  Individuen,  ist  erbh'ch  in  Fa* 
miOen,  mscht  oft  Sprünge,  ist  übertragbar,  contagibser 
Natur,  häufiger  bei  niederen  Völkern.  Vor  Verwechslung 
mit  Rhachitis  schütat  die  fana  entfcgengeaetste  Schär 
dotfonm»-*' 

Dauer.    'Dfe-  erate/Tarlettt  dailert.  8  — 9  Jahre, 
die  iweite  etwAa  Uthgttf  bis  gegen  die  Pübertüt,  selten  bis ' 
mim  dOsten  Jahre.  *Wt  Form  ist  also  th^la  anbacuty  thelli 
chronisch. 

Ausgänge,    Der  Tod  erfolgt  wahrscheinlich  durch 
Hvdrocephalus  acutus  und  untei^  Conmlsioiien. 
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P  .r  o  g  n  o  s  e.    Sehr  ungünstig. 

Therapeutik.  Sie  hat  nur  das  Leben  zu  fristen, 
die  Kranken  rein  zu  halten ,  Decubitus  zu  verliütea, 
wenig  und  leicht  verdauliche  Kost)  selbst  bei  der 
dritten  Art  kein  Versuch ,  sie  ordentlich  zu  erziehen^ 
sonderu  nur  zur  mechanischen  Arbeit  su  gebrauchen*. 

Dritte  Arti    Atroph!»  eerebri  «eniiis« 

Die  Krankheit  kommt  nur  bei  Greisen  vor;  es  ^ehea 
Zuerst  die  liöhereii  Geistesthätigkeiteii  ,  daiiu  die  uiedereni 
zu  Grunde>  vorzüglich  das  Gedächtrnss,  die  Sinne  wer- 
den abgestumpft;  die  Kranken  schJafen  viel.  Der  Schä- 
del wird  Manchmal  u Fl  1^1  eicli  und  verschoben,  es  sinkt  die 
eine  Hälfte  ein ,  unii  es  erlolgt  mehr  oder  weniger  Lab* 
mung  auf  der  entgegengesetzten  Seite.  Die  Krankheit 
kommt  häufiger  bei  Männern  in  Folge  grosser  Erschöpfung 
durch  Coitus ,  vor. 

Diagnose.  Man  kann  die  Kranklieit  verwechseln 
'mit  Apoplexie  und  Hydroceplialus.  Bei  Apoplexie  gehen  ^ 
die  Erscheinungen  der  Congestiou  voraus,  und  allmähliges 
Schwinden  der  Geistesfunctionen;  bei  Hydrocephalus  fehlt 
die  eigenthümliclie  Blässe  des  Gesichts,*  es  ist  bei  ihm 
Hitze  des  Kopfes  ,  soporüser  Zustand  ,  uud  annormaie  Be- 
schaffenheit der  Gehirnthätigkeit  zugegen. 

S  e  c  t  i  o  n.  Das  Gehirn  ist  klein  ,  ^llt  die  Schädel- 
höhle nicht  ganz  aus  ,  sondern  zwischen  Gehirn  und  Schä- 
delknochea  ist  ein  leerer  Raum;  die  Gehirnwülste  sind 
sehr  ^geschwunden,  oft  ganz  abgedacht,  und  mit  verlor- 
ner Convexität.  Alle  diese  Veränderungen  gehen  in  der 
Markmasse,  nicht  in  der  grauen  Masse  vor,  erstere  ist 
dann  gewöhnlich  fester,  compakter ,  mehr  schmutzig  gelb, 
die  Dura  mater  gefaltet;  die  f^iaue  Masse  ist  iiu  normalen 
Zustande.  Die  INerven  sind  normal,  und  schwinden  nicht 
mit  dem  Gehirn ;  daher  besteht  ein  grosses  Missverhältnisa 
zwischen  INerven-  uud  Celiinitnasse ;  denn  jene,  ist  ver- 
hältnissmässig  grosser ^  die  bchädelknocheu  sind  sehr  fest^ 
uud  ohne  Diploe. 

A  e  t  i  o  1  o  g  i  e.    1 )  Das  Alter :  Die  Krankheit  kommt 
erst  in  öOger  TOger  Jahren  vor. 

2)  Das  Geschlecht:  Häufiger  bei  Männern,  als  bei 
Frauen,  und  besonders  nach  frühzeitiger  Anstrengung  des 
Gehirns  durch  Spirituos<t  uud  zu  häufigen  Gegchiccht«- 
gentiM. 
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AusjS^ang.  In  den  Tod  durch  Apoplexie,  in  Folge 
TOn  Blntcr«riiss ,  wo  dns  Blut  den  leeren  Hauui  ausfüllt; 
dadurch  fjfhrint  die  INiUiir  selbst  das  Missverhältiüss  des 
Kaumt  s  ausijh  i(  hen  zu  wollen;  dessen  ungeachtet  können 
die  Kranken  noch  Wochen  lange  leben.  Dieser  Bhiter^uss 
geschieht  auf  beiden  Seiten.  Der  Druck  veiursacht  Läh- 
mung, und  dadurch  den  Tod;  oder  sie  gehen  zu  Grun- 
de, indem  es  Sur  Wasser büduug  kommt »  chrooisdier 
Hydr(>rei)]i;i!us. 

Prognose.    Die  Krankheit  ist  unheilbar. 

Therapcutik.  Das  Schwinden  des  Geliirns  kann 
nicht  durch  die  Kunst  aufgehalten  werden,  dnlier  nur  ein 
Bymptomatisches  Verfahren,  durch  Sinnesreize  mit  Spiri- 
tuosis ,  durch  rcixeade  Hastf  odjer  eine  passendey  heitere 
Umgehung. 

t  

Dritte   Gattung.     Atrophie  der  Genitmliea« 

Erste  Art.  Atrophie  genitalis  Tirilit. 

Erscheinungen.    Zur  Zeit  der  Pubertät ,  wo  die 

LebenstUätigkeit  und  die  Kntwieklung  der  Genitalien  her- 
vortreten soll,  ist  das  Leben  in  ihnen  erloschen.  Weder 
die  männliche  Stinime,  noch  die  Barthaare,  noch  der 
Thorax  bilden  sich  ans,  nocfi  die  liöheren  Geistesthätig- 
keiten ,  Tielmehr  verschwinden  diese  wieder ,  wenn  sie 
sich  sclion  gezeigt  haben. 

Anatomischer  Charakter.  Die  Genitalien  sind 
wenig  oder  gar  nicht  behaart,  die  eigenthümliche  Färbung 
der  Jlaut  um  dieselbe  fehll;  der  Penis  ist  klein,  schlaff, 
mit  langer  Vorhaut ,  Scrotum  hängend  ,  die  Hoden  klein, 
hartiich,  oder  sehr  weich,  Vassa  spermatica  klein,  Vas 
deferenz  ist  obliterirt ,  die  Samenbläschen  welk,  mit  ge- 
ruchlosem ,  wässerigen  Sclileim  angefüllt. 
Die  Kiankheit  hat  2  Speeles : 

a)  Evolutions  -  Atrophie  der  Genitalien  —  lepros«. 

h)  Involutions -Atrophie  der  Genitalien  —  acc^uisita. 

a)  Atrojphia  leproaa* 

Bei  dem  Kranken  entwickelt  sich  bei  dem  Eintritte 
der  Pubertätsjahre  das  Gi  iiitaliensystem  nicht;  es  zeigen 
sich  die  oben  angegebenen  Symptome;  es  bleiben  die  Kin- 
desformeu ,   der  Penis  klein ,  keine  Haare  etc.   Die  Kör- 
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performen  v^eiblich  j  klein ,  die  einzelnen  Theile  an  dem* 
selben  nicht  hervorspringend,  sondern  mehr  rundlich; 
die  geistige  Entwicklung  bleibt  zurück,  aber  starke  Ent- 
wicklung der  Kaawerueuge;  langes  Gesicht,  langer 
Hds«  der  Kehlkopf  nur  wenig  henrorspriogend,  feine, 
dUintiUiiilidie  Stimme,  der  weihlicheii  Shnlich,  ebenso 
der  Brosiban,  wie  bel'm  Weibe,  in  Bezug  aqf  die  Sehlns- 
s^beine  und  den  unteren  Brustdurchmesser*  Ber  Unter- 
Idb  gross,  besonders  das  Becken  weit,  sehr  ähnlich  dem 
der  mongolischen  Ra9e.  Die  Haut  fein,  sart,  mehr  in's 
Gelbliche  spielend,  ohne  Bart,  die  Haut  besonders  am 
Unterschenkel  in  der  Gegend  der  KnSchel  ist  immer  mit 
l^ossen  Geschwüren  bedeckt,  die  mkm  den  leprosen  Cha^ 
rakter  zeigen ,  besonders  an  den  Extremitäten ,  das  Zell-' 
gewebe  ganz  degenerirt,  die  Fasse  oft  ungeheuer  enge-» 
schwollen,  wie  od  Elephantiefis ,  und  die  Hant  äusserst 
Tcrletzbar,  so  dass  auch  an  den  übrigen  Stellen,  venu 
solche  Individaen  verletzt  werden  >  sich  gern  ähnliche  Ge- 
schwüre ,  nur  nicht  in  dem  Umftnge,  und  mit  der  Zer^ 
Störung,  wle-«n  den  untern  Extremitäten  bilden*  Eine 
Varietät  der .  Krankheit  bildet  die  Verbindung  mit  Sero- 

I^heln ,  dann  sind  die  Lymphdrüsen ,  besonders  in  der 
ngoinalgegend  (vorzüglich  um  die  Genitalien)  angeschwol* 
len,  die  bald  eitern,  zerfliessen,  und  schnell  scropha* 
löse  Febris  hectica  herbeiführen. 

Diagnose.  Ist  nicht  schwer*  Mangel  der  Eotwick« 
lung  der  Genitalien  um  die  Pubertät,  zusammenhängend 
mit  dem  Zurückbleiben  des  gsnzen  Körpers.  Das  Verhält* 
niss  der  Gesichtsknochen  zu  den  Schädelknochen  ,  die  le- 
praähniichen  Geschwüre  etc.  sichern  die  Diagnose. 

Aetiologie.  Die  Kranken  sind  immer  in  der  Ju- 
gend gesund,  nur  scheinen  sie  sich  schon  da  durch  den 
Mangel  der  Rezeptivität  für  Contagien  auszuzeiclmen* 
Eine  Erblichkeit  hat  Schönlein  noch  nicht  auffinden 
kftnnen.  Ob  sie  bei  den  Asiaten  häufiger  vorkommt,  ist 
noch  nicht  ausgemacht,  ebenso  ob  nicht  das. frühe  Rei-^ 
ten,  der  Genuss  der  Pferdemilch  sie  hervorbringen. 
Wohl  aber  zeigt  sich  ein  deutlicher  klimatischer  und  wohl 
auch  noch  ein  Nationaleinfluss  auf  diese  Krankheit.  Man 
weiss,  dass  sie  sehr  häufig  in  Nordasien  und  bei  den  Völ- 
kern  der  mongolischen  Ra^e  ist.  So  die  Bartlosigkeit  und 
die  ganze  Entwicklung  der  Genitalien  bei  den  Chinesen 
und  Scythen.  in  Vorder»  Asien  ist  diese  Krankheit  durch 
die  Volkssitte  bedingt,  sich  dem  Venusdienste  zu  wid^ 
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mcn ,  wobei  die  Manner  in  die  Klasse  der  Frauen  kom- 
men. Vielleicht  ^ab  sie  auch  Veranlassung  zur  Sage  von 
den  Araazoiu  ii,  sie  müssten  Fraueukieider  anziehen.  Bei 
uns  ist  sie  selten. 

Aiis^än^e.  Die  Kranken  gehen  zwar  nicht  gleich 
zu  Grunde,  führen  aber  ein  sieches  Leben.  Sie  gehen 
alle  zu  Grunde  in  Folge  ihrer  Geschwüre,  ums  30 — 40ste  - 
Jahr,  noch  früher  bei  ScrophelcompKcation ,  in  beiden 
Fallen  aber  mit  hektischem  Fieber.  Die  S  e  c  t  i  o  n  zeigt 
den  Klappenapparat  des  Herzens  mit  condylomatosen  Au»* 
wüchsen  besetzt ,  ähnlich  wie  bei  Syphilis. 

Prognos«.  Ist  nafarlfch  sehr  ungünstig*  Sie  wird 
bedingt  durch  die  Menge  dex;  Geschwore,  durch  die  Ver* 
bindung  mit  Scropheln  ,  Erweichung  derselben ,  helLti«* 
sehes  Fieber^  oder  endlich  durch  hinmkommenden  Hy- 
drops. 

^herapentik.  Hat  eigentlich  blos  die  Au&abe, 
die  Geschwore  in  leidlichem  Zustande  su  halten,  daher 
aromatische  Fomentationen ,  die  Sekretionen  su  beschrln- 
ken,  die  Kranken  su  nlhren*und  su  stärken.  Ob  sich 
Tielleicht  tod  Arsenik  mit  Fett  (dies  Mittel  gebrauchen  die 
Asiaten  bei  Lepra),  oder  schwaraem  Pfeilor  etwas  erwar« 
ten  lasst ,  mnss '  die  ErHüimng  lehren*  Auf  jeden  Fall 
miisste  er  Torsichtig  angewendet  werden ,  da  er  '  lihmend 
anf  die  €auda  equina  wirict,  die  doch  in  MitleidenschafI 
gebracht  wird;  doch  Terdiente  es  einen  Versuch,  um  we- 
nigstens die  Degeneration  der  Haut  zu  beschränken,  wenn 
auch  nicht  aus  dem  Grunde  |  um  Heilung  der  Ooiitaliea  4 
au  bewirken* 

b)  Atrophia  gen  i  talium  ac q u i  6 1  ta,  auchgon- 

norrhoica  genannt* 
(da  wi^schetnlich  Tripper  dn  ursächliches  Moment  ist*) 

Erschein ungeUk  Die  Kranken  sind  im  Tollkom« 
menen  Maunsalter,  und  ihre  Genitalien  völlig  entwickelt; 
allmählich  verlieren  die  Hoden  ihre  Empfindung,  werden 
hart  ,  und  schwinden  his  zur  Grösse  einer  Bohne  oder 
Erbae;  in  demselben  Maase  steigen  sie  ge^eu  den  Bauch- 
ring aufwärts,  auch  der  Saamenstrang  wird  atrophisch. 
Gewiss  wird  zuerst  nur  ein  Kode  atrophi*«ch ,  ni»(l  erst, 
wenn  dieser  deo^enerirt  ist,  kommt  es  auch  zu  (km  an- 
dern. HoHensak  und  Penis  sind  schiaff,  letzterer  nicht 
mehr  erektiousTahig  ^    keine  dieigung  zum  Coxtus  >  keine 
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Saamenergiessiin^ ,  die  unteren  E\tremit;iten  werden  kraft- 
los, inaf^erii  ,  die  Haut  schlalT,  Hart  wird  dünne,  und 
fallt  ailrnälilig  aus,  die  ^Sprache  eigcnthüinlich  heisser, 
fistulircnd.  —  Endlich  auch  Stönni'ren  in  den  Geistesthä- 
tigkeitiin,  die  Kranken  wc^rden  wahrhaft  kindiach^  läp-/ 
pisch  ,   wenn  sie  auch  früher  viel  Geist  hatten.  , 

Es  findet  sich  hier  eine  Varietät  mit  Scropheln.  Wo 
hereditäre  Srrophel  -  Anla^re  ist,  da  werden  dadurch  die 
Scrophein  in's  Leben  gmiftfn;  sie  haben  aber  das  Ei^^en- 
thiimliche,  dass  sie  die  Lymphdrüsen  der  Genitaliea  be- 
fallen, die  sodann  in  8uppuration  übergehen. 

Diagnose.  Diese  Form  charakterisirt  sich  durch 
bestimmte  Merkmale  von  den  anderen  Formen ,  und  zwar 
dadurch  ,  dass  das  Genitaliensystem  vollkommen  entwickelt 
war,  dass  die  Alfektion  zuerst  an  einem  Hoden  anfing, 
durch  den  Mangel  der  eigenthümlichen  Getchwüre  und  dur 
Schädelverhältnisse  bei  der  ersten  Form. 

Aetiologie.  Die  Kranklteit  kommt  zur  Zeit  der 
höchsten  Mannskraft  vor,  von  20  —  40  Jahren;  es  ist 
eine  Kranl^heit,  die  sciion  Herodot  kannte,  und  von 
der  er  glaubte,  dass  ^ie  die  Gottheit  unmittelbar  angetiiaii 
habe.  In  der  neueren  Zeit  kehrte  sie  wieder  bei  der  In- 
Tasion  der  Franzosen  unter  iNapoleon  in  Egypten,  wo 
gerade  die  kräftigsten  Männer  davon  befallen  wurden,  zu- 
rück. Die  llauptiirsache  l»t  Ausschweifung  im  C'oitn?  ge- 
wesen; besonders  dir  vom  Tripper  belallenen  Individuen 
bekommen  die  Krankheit.  Was  Larrey  noch  als  Ursache 
anschuldigt,  den  Missbrauch  von  Dattel  brandwein,  scheint 
l)lo8  ei»  helfendes  Moment  zu  seyn  ,  wie  bei  uns  der  Gc- 
braucli  von  Branntwein.  (Im  westlichen  Asien  scheint  die- 
ses Getränk  eine  Hauptursache  der  Kranklieit  zu  seyn.) 
Von  Wichtigkeit  scheint  tUr  Umstand,  dass  bei  Männern, 
welclie  früher,  um  die  l'ubertät  schon  mit  Tripper  behaf- 
tet waren,  die  Genitalien  immer  etwas  zurückbleiben, 
oder ,  wenn  sie  schon  entwickelt  waren ,  wieder  zurück- 
schreiten ,  während  Kn  GegentheÜ  Ouauie  die  nämliche 
Entvvickhin«^  befordert. 

Ausgang  e.  Die  Krankheit  ist  nie  in  Genesung 
übergegangen ;  die  Kranken  gehen  zwar  nicht  leicht  zu 
Griiiide,  iühreii  aber  ein  sieches,  trauriges  Leben.  Wie 
sie  tödtet ,  wissen  wir  nicht,  nur  wo  Scrophein  ÄUgegun 
sind,  erfolgt  der  Tod  durch  das  Umsichgreifen  der  Ge- 
schwüre. Aus  (fem  Gesagten  geht  hervor  ^  dass  die  Pro-» 
^Uüse  behr   st^hliiuill  ist« 
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Therapeut! Btwa  durch  Relxun^  der  Genita- 
lien durch  Caiithariden-Tinctar  9  Einreibun^eii  mit  Phos- 
phorJiniment)  mit  Uiigiient.  nervinum,  Spirit*  serpilii, 
Fan  de  Cola^ne)  Eisenbäder,  Vanille,  passende  DiSt. 
Bei  Verbiodunf  mit  Scropheia  —  die  Bdumdiung  der^ 
eelben« 


Zweite  Art*    Atrophie  geniteiia  foenin. 

Wie  bei  Männern  zur  Zeit  der  Entwicklung  der  Ge- 
nitalien die  Atrophie  auftritt,  so  kommt  sie  auch  bei 
Weibern  vor,  wenu  sich  das  IJtenasystem  entwickelt. 

Bei  der  Diagnose  hat  man  sich  au  hüten ,  dieae  Krank- 
heit Dicht  mit  Cliioro^ia  zu  yerweehaelny  indem  man  Ton 
jeher  diese  Form  mit  Chlorosis  zusammenfeworfen  hat. 
Bei  Chlorose  ist  die  Atrophie  der  Genitalien  etwaa  Symp* 
tomatisches ;  hier  aber  ist  sie  idiopathisch  9  von  keiner 
andern  Krankheit  bedingt.  Bei  Ciiiorosis  findet  sich  Ver- 
änderung Im  Blute  und  Störung  der  Respiration,  und 
kann  als  Grund  der  Krankheit  angesehen  Verden.  Ea 
gibt  ebenfalls  2  Formen;  a)  BrolutionS"»  und  b)  Inyoiu'« 
tiona-Atropiiiei 

a)  Evolutlona^Atr ophld. 

Die  Kranke  bleibt  klein ,  die  Beckendurchmesser 
vergrössern  sicli  niclit  ^eliörig  zur  Zeit  der  Pubertät. 
.Bas  Becken  bleibt  piuit  und  flach,  die  Menstruation  tritt 
nicht  ein,  die  lirüste  wölben  sich  nicht,  bleiben  platt, 
wenig  oder  gar  kein  Haarwuchs  an  den  Genitalien,  keine 
Neigung  zum  Coitus.  Nlchtentwicklung  der  Geistestila- 
tigkeiteu,  es  herrschen  noch  die  kindlichen  Züge  yor^ 
aeibst  iipmer  grosse  Neigung  zum  Spieien ,  starke  Eiitwick- 
lung  des  Thorax,  die  Krauken  bekommen  Brustbeaehwer- 
den,  Brnstbelüemmung 9  nicht  selten  Biutspeien. 

Varietät.  Dieser  ausgezeichneten  Form  ist  eine 
Varietät  nahe  verwandt,  bei  sonst  gut  genälirten  Frauen, 
von  sehr  blutreichem  Körper,  intensiver  Ilöthe,  die  aber 
trotz  dem  das  ganze  Leben  nicht  nienstniin  sind,  schwa- 
che Brüste  haben,  keine  Neigung  ,  selbst  Abneigung  gegen 
den  Coitus,  tiefe  Ba«ssumine,  Neigung  zu  Podagra  (sogen. 
Viragiues), 
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b)  InvoltttlonB  -  Atrophie. 

Die  Genitalien  waren  voilkoranien  entwickelt  ,*  di« 
SeiuHlliiuktionea  waren  normal  ,  als  plötzlich  die  Men- 
struation spärlich  wird,  ganz  aulhiirt,  ^l»ne  dass  Coii^c- 
stionen  nach  andern  Theilen  entstehen.  Die  Seide  wird 
schleimig,  schlaif,  kalt,  der  T-<er\is  ini  ^tosson  Ik^ken, 
wird  leicht  verschiebbar,  die  lirüste  weikcii,  und  die 
Frauen  8ehen  in  ihren  besten  Jahren  (20ger  Jahren)  abge- 
lebten Frauen  gleich. 

S  e  c  t  i  o  n.  Man  findet  das  Sexualsvsteni  wie  Tor 
der  Pubertät,  wie  bei'm  Kinde:  der  Uterus  klejft^,  zusam- 
mengeschrumpft, ohne  Wölbung  und  TurgiTsfeen?: ,  und 
besteht  aus  ziemlich  festen  Membranen ,  die  aber  nu  ht 
knorpeiartifr  sind ,  wie  es  bei'm  ausgebildeten  gevvi>hnlich 
ist.  Die  Ovarien  sind  oft  bis  zur  Grösse  einer  Erba« 
geschwunden,    lieber  die : 

A  e  t  i  o  1  o  g  i  e  ist  noch  wenig  bekannt.  Der  ersten 
Form  mag  angcborne  Anlage  zu  Grunde  Hegen  ,  ob  aber 
nicht  auch  äussere  Dinge,  z.  B.  Erziehung  daraut'  einwir- 
ken, ist  aicht  bestimmt.  Die  zweite  Form  hat  aber  al- 
lerdings in  äussere  Einwirkungen  ihren  Grund  ;  Erschöp- 
fung der  Genitalien  durch  l^eberreizung ,  entweder  oline 
Conception  wie  bei  FreudenmätU  lien  ,  oder  durch  schnell 
hinter  einander  folgende  Conception  in  Verbindung  mit 
Erschöpfungen  durch  Blutflü|isey  schlechte  Kost,  harte 
Arbeit,   wie  bei  Landleuten. 

Ausgänge.  Die  erste  Form  scheint  durch  Ton- 
vulsionen  tödllieli  zu  werde  u  ,  die  Kranken  bekommen 
Hysterie  und  lieJtige  Convuisioiien ,  die  gegen  das  Rücken- 
mark und  gegen  den  Kopf  gi  !u  ii  ,  und  so  tÖdtlich  werden.  ^ 
Andere  gehen  an  Lungenschwindsucht  zu  Grunde.  Die 
zweite  Form  kann  auch  in  (Ifinesung  iibcrgeheny  oder 
sie  tbdtet  durcli  Mar:tsiiius. 

Prognose.  Sie  ist  ungünstig,  wie  bei  allen  Atro- 
phien, bei  der  zweiten  Form  günstiger,  ai»  bei  der  er- 
sten ;  sie  richtet  sicli  nai  h  dem  Grade  und  der  Heftigkeit 
der  Atrophie,  und  den  ;SM>rupgeu  in  den  andern  Theilen^ 
z.  B.  der  Brust. 

T  h  e  r  a  p  e  u  t  i  k.  Bei  der  lAoiutionKform  ,  wo  eine 
angeborne  Anlage  da  zu  seyn  scheint,  hängt  alles  davon 
ab,  die  llrust  zu  schützen,  uiul  den  Ueber^ang  in  Phthise 
und  ConTulsionen  zu  verhindern,  daher  Vermeidung  aller 
Dinge,    welche   die  Thätigkeit  der  Lunge  in  Anspruch 


Digitized  by  Google 


nehmen«  Niehl  viel  reden ,  eehoir  j^nge  Aftlllle  tinI 
Katarrh  behandle  man'  mit  Voraicht*  Ableitung  auf  den 
Darm  und  die  Nieren ,  Wirkung  auf  den  Uterua  sowohl, 
innerlich ,  ala  durch  Injektionen ,  um  wo  nicht  blutige, 
doch  wäaierige  Sekretion  herrorsubringen«  Um  auf  dio 
Genitalien  reisend  nn  wirken ,  selbst  mSaaiger  Coitoa. 
Bei  Erscheinungen  Ton  heftiger  Gefaasreisung  (Bhitspeien  ' 
und  liefti^en  Neirenreiz,  Convulsionen )  schreite  man  in 
Antiphio^isticia  und  Narcoticis.  Bei  der  zweiten  Form 
gerade  die  entgegen <^esetste  Behandlung:  nährende  Kost, 
.  von  animalischen  Substanzen,  viel  Malz  enthaltendes. Bier, 
Wein,  8'.(frkende  Bäder  mit  aromatischen  Kräutern ,  mit 
C'hina,  Kise^i,  Loh,  innerlich  Eisenmittel  mit  Naphta — 
Vanille  y  un3  dergleichen  flüchtig  reisende  Mittel. 

V««    F  a  m  1  1  i  e. 

■ 

Stenosen. 

Die  hieher  gehörigen  Krankheitsforraen  sind  bisher 
noch  nicht  so  in  eine  Krankheitsfainilie  susammengefasst 
worden.  Wir  verstehen  unter  Stenosen  jene  Krankheiten, 
welche  auf  einer  selbatatandigen ,  permanenten  (stetigen) 
'  Verengerung  oder  ganzlichen  Unwegsamkeit  einselner 
Parthien  der  Kanäle  des  Organismus  beruhen ;  wir  sagen 
selbstständig  und  permanent,  denn  es  finden  sich  ja  mo- 
mentane Verengerungen  im  Gefolge  ron  anderweitigen 
Kranklieiten  ,  z.  B.  bei  Angina  wird  durch  die  angeschwol* 
lenen  Tonsillen  ein  Theü  des  Speisekanals  verengert, 
aber  nur  momentan  und  als  Symptom  einer  Entzündung 
,  aiif  der  Bachenschleimhaut.  Dasselbe  ist  auch  bei  der 
Kase  etc.  der  Fall.  Zum  Wesen  der  Stenosen  geh?)rt 
Permanenz  und  Unabhäugigkeit  von  andern  Krankheitspro- 
zessen. Die  Stenosen  werden  durch  folgende  Symptome 
charakterisirt : 

Physiologischer  Charakter.  Tn  dm  rer- 
achiedenen  Kanälen  des  Organismus  l)e^^(^l:t  sidi  eine 
Substanz,  sie  scy  nun  ^asförniii^,  wie  in  der  Luftröhre, 
oder  tropfbar  flüssig,  oder  mehr  fest,  wie  im  Darmka- 
uale  etc.  Diese  frefe  Hewegung  der  Substanz  wird  nun 
bei  den  Stenosen  mehr  oder  weniger  gehemmt  ,  oder 
ganz  unmöglich  ijemacht,  wodurch  denn  natürlich  ein;^ 
Zurückhaltung  dieti&r  Masse  bedingt  wird,  die  dann  wie* 
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der  neue  Verandeningen  zur  Folge  hat,  z.  B.  bei  Ure- 
thrastenose  kann  der  Harn  nur  noch  mit  Mühe  durch  die 
Urethra  fliessen ,  oder  das  Vermögen ,  Harn  zu  Jagsen, 
wird  gänzlich  aufgehoben.  Also  Hemmung  oder  gänzliche 
Unmöglichkeit  der  Circulation  der  Flässigkeit  ist  Hanpt- 
charakter  der  Stenosen.  Da  aber  die  Kanäle  wieder  sehr 
verschiedenen  Systemen  angehören,  so  wird  das  Uebrige 
sehr  modifizirt  werden  nach  der  Verschiedenheit  der  Ka- 
näle lind  der  in  ihnen  circulirenden  Masse,  und  daraus  ' 
entsteht  dann  der  Charakter  der  einzelnen  Stenosen. 

Anatomischer  Charakter.  1)  Das  Lumen  des 
Kanals  ist  auf  einer  kleineren  oder  grösseren  Strecke  ver- 
en^'^ert,  oder  ganz  unwegsam  gemacht,  aber  nicht  immer 
liegt  (icT  Grnnd  hieven  in  der  Degeneration  der  Wandun- 
gen dieses  Kanals,  z.  B.  bei  Urcthrastenose  kann  die 
Ilarnröhre  Ton  der  Blase  bis  zur  Mündung  der  Harnröhre  ' 
verengert,  oder  ganz  unwegsam  seyn.  Im  ersten  Falle  ist 
der  Ausfluss  gehemmt,  im  zweiten  ist  er  ganz  unmöglich. 
Hier  kann  die  Verschliessung  in  den  Wandungen  der 
Kölire  selbst  liegen ,  indem  die  Sehleimhaut  sich  auflo- 
ckert,  und  so  verengert  oder  ganz  schliesst ,  oder  die 
Verengerung  und  Verschliessung  kann  von  Harnsteinen 
herkommen,  was  ein  mechanisches  Hinderni«?«  wäre. 

2)  Wenn  der  Körper,  der  sich  in  Kanülen  bewegen 
soll,  ein  tropfbar  flüssiger  oder  fester  ist,  so  ^;ammeit  er 
8ic]i  vor  der  verschlossenen  Stelle  an  ,  und  erweitert  den 
Kanal  saek  -  oder  kröpf  förmig.  Z.  B.  bei  Veren^xerung 
des  Darfiikanals  sammeln  sich  die  Speisen  oberlialb  der 
Vercn^eniii^  an,  und  machen  eine  kropl'r(')rmi^e  Erwei- 
terung; nicht  so  verhält  sich's  bei  gas-  oder  dumpffÖrmi' 
gen  I  liissig^keiten ,  wie  in  den  Luftwegen;  hier  fiadet  sich 
nichts  Aehniiches. 

A  n  t  h  e  i  1  des  G  e  s  a  m  in  t  o  r  i;:  a  n  i  s  m  u  s.  Ist  von 
der  Digiiität  des  von  Stenose  befallenen  Organs  abhängig, 
z.  B.  bei  Verengerung  des  Tlu  anenkanals ,  Harnröhren- 
Verengerung  wird  weniger  Fieber  vorhanden  seyn  ,  als 
bei  Laryugostenose.  Im  [nur  zeigt  sich  das-  Bemühen  deg 
Organs ,  die  Hindernisse  zu  beseitigen ^  und  zwar  m£ 
folgende  3  Arten : 

1)  Der  in  seiner  Bewegung  gehinderte  Körper  wird 
auf  eine  andere  Weise,  auf  einem  anderen  natürlicheji 
Wege,  entfernt,  z.  B.  durch  Erbreehen  bei  Verengung 
des  Mn^^ens  ,  namentlich  des  Fy!onis;  bei  der  des  Diinii- 
iUruis  IrxU  Keihbreciiea  eia,  oder  die  We^fi  sind  zvvar 
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auch  natürliche  Entferniingswege ,  aber  mehr  anta^onisti^ 
sehe  9  z.  B.  bei  Stenose  der  Uretliereu,  wo  kein  Harn 
mehr  in  die  Blase  gelangen  kann ,  sucht  die  iVatur  die 
zurückgelassene  Flüssigkeit  durch  starke  Sch^cisse  zu  ent- 
fernen, die  Harnstoff  entlialten.  Dasselbe  sieht  raati  bef 
Obliteration  der  G«lieiigän^:e ,  es  zeigt  sich  hier  Gelb* 
suclit ,  und  die  Aussclieiduag  gesciiieht  hier  durch  die 
Haut  oder  den  Harn. 

2)  Es  erfoJ^t  diesseits  der  verenirerten  Stelle  eine 
heftige  Contractiou  ,  die  man  Krampf  iieiiiit,  durch  wel- 
chen die  Natur  den  K<jrper  weiter  zu  stossen  suclit,  dies 
geschieht  jedoch  nur  hei  soJdien  Fällen,  wo  feste 
Körper  den  natürlichen  \Sv^  \^  r8cliiiessen  ,  z.  B.  bei  Gal- 
len s  tri  ncri  erscheinen  dann  immer  heftige  Schmerzea  und 
wehenartige  Contractionen. 

3)  Bs  entsUiit  jenseits  der  unwegsamen  Stelle  Ge- 
fassreiz,  Entzündung,  die,  indem  sie  in  Eiteruns:  über- 
g^eht,  den  angesammelten  Stoifen  durch  Abszesse  und  Fi- 
steln Wcffc  bahnt;  z.  B.  bei  Verengerung  der  Harnröhre 
entsteht  Heiz,  der  Entzündung  bewirkt,  Eiterbildung  und 
Fisteln  am  Mastdärme,  denn  die  Galle  dehnt  die  Gallen- 
blase aus-  bei  Vercn^enin^^  der  Gallen wege,  es  entsteht 
Keiz ,  adhäsive  Entzündung:  mit  dem  Bauchfelle,  und  zu- 
letzt Eiter  und  Gallenlistel ;  die  iNatur  schafft  also  einen 
neuen  Weg.  Zuweilen  schlägt  sie  alle  diese  3  Wege  bei 
einer  und  derselben  Stenose  nach  einander  ein,  und  ge- 
wöhnlich in  der  augebornen  Reihe,  die  erst  den  Versuch 
der  Entleerung  auf  dem  normalen  Wege,  dann  durch 
krampfliafte  Contraction ,  und  endlich  durch  Inilammntion 
erstrebt.  Diese  Heiibestrebungen  sieht  man  besonders 
deutlich  bei  Verengerung  des  Darms ,  z.  B.  zuerst  Koth- 
brechen,  dann  koh'kähnh'che  Schmerzen,  und  endlich 
Entzündung,  die  aber  gewöhnlich  tiidtet. 

Aetiologie.  1)  Der  Kanal  wird  durch  die  Verän- 
derung seiner  Wandungen  vereni:crt,  oder  unwegsam  ge- 
macht; dies  ist  aber  immer  das  Produkt  einer  iiüher  vor- 
ausgegangenen Krankheit ,  die  mit  pathischer  Ablagerung 
in  den  Kanälen  geendet  hat.  So  ist  Harnröhren  -  Verenge- 
rung Folge  vorausgegangener  Tripperentzündung,  Stenose 
des  Herzens  Folge  \  oraus^^egangenen  arthritischen  Prozes- 
ses, Verengerung  des  Tiiranenkauais  Folge  vorausgegange- 
ner Varioloiden  oder  Skropheln. 

2)  Die  in  den  Kanälen  sich  bewegenden  Materien 
erleiden  eine  soU^e  qualitative  Veränderung,   das«  iiu 
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Fortgang  erschwert  oder  gehindert  wird,  dahin  geliören 
alle  KrystalHsationen ,    die   aus    den   Flüssigkf^iten  sich 
bilden  ,    wie   Harnsteine,    Gallen  -   und   Thränenstcitie  . 
(kreidealinliche  feste  Massen  im  Tiir&nenkanale  —  ])•- 
,  eryolithen). 

3)  Können  sich  Stenosen  bilden ,  indem  ausserhalb 
des  Kanals  oder  doch  in  seiner  Nähe  fremde  Körper 
eine  solche  Lage  liabeii ,  dass  sie  die  BewegniijC^  der  Flüs- 
fsigkeit  hemmen  durch  Druck.  Fälle  der  Art  sind  nicht 
selten  ,  z.  B.  bei  Scropheln  schwellen  die  tieferliegenden 
Halsdrüsen  zuweilen  so  an,  dass  sie  den  Oesophagus  com- 
primiren ,  wodurch  Dysphagie  und  'Schlingbeschwerde 
entstehen.  Selbst  normale  Körper  können  durch  Druck 
solche  Verengerung  heryorbringea ,  z.  B*  des  schwtngerca 
Uterus  auf  die  flexura  sigmoidea  des  Darmkanals. 

Was  die  inneren  Momente  betrifft ,  so  sind  die  Ste- 
nosen zwar  meistens  am  bestimmten  Lebensalter  und  Ge- 
schlecht gebunden ,  ohne  dass  man  jedoch  sagen  kann, 
dass  sie  durch  besondere  Anlage  bedingt  werden,  sie 
sind  mehr  dem  vorgerückteren  Alter  eigen ,  und  manche 
Arten  sind  in  diesen  oder  jenen  Gegenden  häufiger  ,  als 
in  anderen ,  z.  B.  Disphagie  ist  in  Holland  häufig  ,  GaJüen- 
>und  Nierensteine  sind  in  vielen  Ländern  epidemisch. 

Verlauf.  In  der  Mehrzahl  chronisch,  besonders 
bei  jenen  Formen,  die  auf  Degeneration  der  Kanalwan- 
dungen  berulu  n ,  nicht  so  bei  denen,  die  durch  oder 
selbst  im  Or^i^^anisrnus  ausgebildete  Körper  entstehen; 
letztere  verlaufen  in  der  Kegel  sehr  acut ,  oft  in  wenigen 
Stunden,  z.  B.  Stenosen  der  üretheren  durch  Nieren- 
steine, der  Trachea  und  des  Larynx  durch  fremde  Kör- 
per. Dagegen  Veren^^erunn;  der  Harnröhre  durch  De- 
generation der  sie  bildenden  Häute ^  durch  Tripper  dauert 
oft  Jahre  lang  fort» 

A u,s g ä  n  g  e,  1)  In  vollkommene  Genesung, 
indem  entweder  das  Hinderniss  entfernt  wird ,  welches 
verstopft,  oder  indem  die  de^'^enerirten  Wandung^en  erwei- 
tert werden  ,  z.B.  durch  Einbringung  von  Dilatoi  icn  ,  odcyc 
durch  Zerstörung  des  Hindernisses  mittelst  Cauterisation. 
Im  ersten  Falle  ist  also  die  ^atur.  aUeiii  im  Staude  zu  hei<« 
leu,  bei  der  letztem  nicht. 

2)  In  t  h  e  i  l  w  e  i  s  e  Genesung.  Es  dauert  -die 
Stenose  zwar  fort  ,  allein  die  Natur  sucJit  auf  andern 
Wegen  zu  helfen;  dies  geschieht  aber  nur  hei  denjeni^^en 
KauUUeuy  die  dasu  bestimmt  sind^  Flüssigkeiten  4Ui  deu 
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Korpern  zu  schaffen,  nicht  in  denselben,  daher  nie  hei 
Stenose  des  Larynx  und  des  Oesopha'rn?«.  Diese  Wege 
sind  aber  wieder  verschieden:  a)  Dynamisch,  indem  ein 
anderes  Rezernirendes  Organ  die  Ausscheidung  dieser 
Stofie  iitjeniirnmt ,  z.  B.  bei  Obliteration  der  Gallenwegc 
Übernimmt  oft  die  Niere  die  Aiisscheiiiun^  der  Galle  ; 
bei  ^  erengerung  der  Urctheren  treten  liarnstofFhaltige 
Seh  weisse  auf,  oder  Krbrcchen  und  Durelifnlle.  Diese 
VeiKiiehe  einer  theihveiscii  Genesung  werden  mit  der 
J^eit  aber  immer  Terdei  blich  ,  und  das  Leben  knnn  nicht 
lange  dabei  bestehen,  denn  bald  wird  es  einem  Organe 
unmöjiilieli ,  die  Anssrheidung  zweier  zn  he!s;trciten« 
b)  Mechanisch,  indem  ganz  neue  Wege  jenseits  der  Ter-  , 
engerten  Stelle  gebahnt  werden  zur  Entleernriir  der  Fiüs- 
eigkeiten  ;  z.  B.  bei  ►Striktur  der  Harnröhre  bildet  sich 
jenseits  ein  günstiger  AVe^^  dureli  eine  Jlarnfistei ;  dabei 
Jcatin  das  Leben  uoch  lange  fortbestehen^  ebenso  bei  kiiast- 
lichem  After. 

3)  In  den  Tod.  Er  erfolgt  auf  sehr  verschiedene 
Weise :  a)  Indem  die  Stenose  den  Eintritt  eines  zum 
Leben  nothwendigen  Stoffes  unmöglich  macht,  z.  B. 
indem  die  Kranken  hei  Stenose  des  Oesophagus  nicht 
Diebr  schlingen  ,  bei  Laryngostenose  nicht  mehr  athmen 
IcHinen.  h;  Durch  Entzündung,  welche  an  dem  ergriffe- 
nen Organe  entsteht  ,  und  durch  Eiterung  oder  Drand 
dag  Leben  zerstört;  z.  ö,  bei  Stenose  der  Harnröhre^ 
dehnt  der  Harn  die  Blase  aus,  erzeugt  Cystitis ,  und  den 
Tod,  ebenso  bei  Entzündung  des  Darms,  c)  Indem  die 
der  freien  Bewegung  beraubte  Substanz  sich  einen  andern 
Weg  bahnt,  und  mit  anderen  irritabeln  Bildungen  in 
Berührung  kommt,  und'  hier  Entzündung  bildet;  z,  B, 
bei  Zerrt  issung  des  Oesophagus  ergiessen  sieh  die  Spei- 
sen in  das  Mediastinum  ponticum,  oder  die  l'raeliea ,  — 
Kothergnss  in  die  Bauchhöhle  ,  ehe  noch  der  Dnrm  mit 
der  Bauchhaut  rerwaelisen  \nir,  wodurch  alsdanji  ein 
künstlicher  After  entstanden  seyn  würde.  d)  Durch  zu 
heftige  Anstrengung  der  INatur,  durch  zu  starke  ( ontrac-  - 
tionen,  das  Hinderniss  zu  beseitigen,  tiritt  Krst  [u)pfung 
und  Lähmung  ein.  Dieses  ist  besonders  der  1^'all  bei  ' 
Flüssigkeiten,  die  einen  weifen  Weg  zu  maohen  haben, 
wie  im  Darmkanale  bei'm  Kothbrechen ,  wo  bald  Läh- 
mung eintritt.  e)  Indem  Hydrops  hinzukommt,  allein 
das  ist  sehr  selten,  und  gewöhniich  bei  keiner  andern 
Form  9   «is  bei  Steuocardie ;    es  entsteht  hier  Hydrops 
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pericardüt  «n^  Hydrotiioraz.  f)  Dnrch  hektisdies 
Fieber  ;  der  Tod  erfolg  aiif  diete  Weise  nur  in  Jenen 
'  Flllen^  ire  irfiher  Entinndun^  wer,  die  in  eolliqnctire 
Biterong  nber^^ng,  am  hänfigsten  bei  Stenose  der  Haru'*' 
röhre,  wo  dch  grosse  Absaesse  In  Peritoneum  und  am 
Sehlde!  bilden« 

P  r  o  u  ü  s  c.  Ist  im  allgemeinen  nicht  sehr  gunstig; 
die  acute ü ,  rasch  verlaufenden  Formen  tÜdtca  ofl  in 
wenigen  Stunden,  und  sind  darum  gefahrlich;  die  auf 
Degeneration  der  Wandungen  heruhciidcii  Formtii  ver- 
laufen nicht  rj^ch  ,  sind  aber  deswegen  ungünstig,  weil 
^  hier  organische  Störungen  vorlianden  sind^  die  schwer  zu 
hejben.    Die  Prognose  hängt  üljri^euä  ab: 

1 )  Vom  Sitze  der  Krankheit.  Je  weiter  das  Organ 
naeh  aussen  liegt,  und  je  zugängiger  es  ist,  desto  besser. 
Z.  B.  bei  Stenose  der  Harnröhre  ist  die  Prognose  güu* 
stiger ,  als  bei  den  Uretheren,  und  selbst  bei  Harnröh- 
ren-Verengerung ist  die  Stenose  an  der  Bichel  besser  als 
Jene  9  welche  der  Blase  näher  liegt. 

2)  Von  der  Dignität  des  befallenen  Organes  (TOtt 
der  Dignität  des  im  Kanäle  befindlichen  Kdrpers).  So 
ist  Stenose  im  Herzen  wegen  des  Blutes  cdTährlicher^ 
als  Stenose  in  den  HarnwerlKaeugen  wegen  der  niederen 
Dignität  des  Harns. 

3)  Vom  Grade  der  Verbreitung  der  Vereiigerung«^ 
Je  mehr  verschlossen  der  Kanal ,  und  je  mehr  ansgedehn«, 
ter  diese  Stelle  ist,  desto  schlimmer. 

4)  Ursachen :  fremde  Körper  sind  weniger  gefiUirlicIl 
als  Degenerationen  der  Kanalwandungen. 

5)  Reaktion  des  Gesammtorganismus ;   am  günstigsten 
ist  noch  der  Versuch  der  Natur  durch  kraropfliafte  Contrak« 
tionen  das  Uinderniss  an  entfernen ,  doch  müssen  diese  •  * 
massig  seyn. 

Th  e  r a p  e  n  t ik.  Wegen  der  grossen  Verschiedenheit 
der  Formen  kann  nur  im  Allgemeinen  Folgendes  angeden«  . 

tet  werden: 

1)  Das  .Hinderniss  muss  beseitigt  werden,  das  den 
in  bewegenden  Körper  aufhält.  Dieses  erstrebt  man  durch 
mechanische  Hülfe,  verschieden  nach  den  ^Aauälen  und  Tor* 
aüglich  bei  fremden  Körpern ,  wo  ein  f.emder  Körper  ist» 
muss  er  ausgezogen  werden. 

-     2)  Ist  die  Kanalwaiidung  obliteriit,  so  mnss  diese 
entweder  doreh  mechaaiache  Büttel  dilatirt^  oder  die 
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^Degeneration,  In  so  ferne  de  su^ängig  ist,  g^eirtSrt  wer- • 
ien«  '  Diese«  gesulii^t  sehr  bSufig  dnrcli  das  Messer,  oder 
letsteres  durch  die  Cauterisation. 

.  8 )  '  Ist  diese  Methode  nicht  ausfahrbar ,  so  suche  ^ 
man  auf  andere  Weise  H&lfe .  au  achalTen ,  entweder 
man  bahnt  neue  Wege  zum  Durchgang  .der  Flüssigkeit» 
wie  bei  Rectostenose ,  Bildung  eines  künstlichen  Alters* 
Bei  Laryngostenose ,  die  Traeheotomie,  bei  Urethroste* 
Bose  der  Biasenstich.  Oder  man  muss  dem  Korper,  der 
sich  in  dem  Kanäle  bewegt ,  eine  solche  Qualität  geben^ 
dass  er  das  Hinderniss  leichter  durchdringt,  besonders 
beim  Darme ,  wo  man  die  Facces  mehr  flüssig  zn  mächen 
sucht. 

4)  Die  Heilbemuhungen  der  Natur  müssen  geleitet 
werden;  indem  man  luwartei^  sie  missigt,  wo  sie  zu 
stark,  sie  steigert,  yno  sie  zu  recessiv,  lu  gering  sind»  * 
es  scy  z.  B.  das  Heilbemühen  der  Natur  durch  Krampf 
das  Hinderniss  wegzuschaffen,  so  kann  dieser  stark  ge- 
nug seyn,  und  man  kann  susdien:  ist  er  zu  stark,  z.  B. 
bei  Nierensteinkoliky  so  suchen  wir  ihn  durch  narkoti- 
sche Umschlage  und  narkotische  Bäder  herabzustimmen; 
Ist  er  Sil  schwach ,  gebe  man  Reizmittel ,  wie  Oanthariden^ 
ebenso  Lithontriptica ,  kohlensäuerliche  Wässer,  Säuren* 
In  manchen  Fällen  muss  der  Arat  der  Inflammatlon 
sobald  als  möglich  Herr  zu  werden  sucL'^n,  z.  B.  wenn 
bei  Darmstenose  Peritonitis  entsteht,  in  anderen  Fällen 
muss  er  £ntanndung,  Eiterung  und  Abscess  zu  veran- 
lassen suchen,  z.  B»  bei  Stenose  der  Harnröhre  durch  . 
leuchte  Wärme  etc. 

Es  gibt  eine  grosse  Menge,  weil  es  sehr  viele  Ka- 
näle gibt;  die  Familie  der  Stenose  zerfällt  in  mehrere 
Gruppen,  und  als  Eintheihingsgrund  in  diese  Gruppen 
dient  die  verschiedene  Verrichtung^  der  Kanäle,  die  davon 
ergriifen  seyn  können  (der  physiologische  Gharakter  der« 
selben). 

Wir  unterscheiden  folgende: 
Xte  Gruppe.    Stenosen  der  Sinnesorgane. 
Sie  Gruppe.        —      —  Chyiopoese  y  uhd  zwar 

Ite  Gattung  des  Oesophagus. 

2te  —  Diaphragmas* 

3te      —     —  Magens. 

4te      —      —  Diinndarms« 

5te       —      —  Mastdarms. 

üte      —     gaUenausfährende  Gänge. 


♦ 

Digitized  by  Google 


115 

Sie  Gruppe.    Stenosen  der  Luftwege. 

Itc  Gattung  des  Larynx. 

2t e      —     der  Trachea. 
4te  Grii])pe.    Stenosen  der  Harnwerkzeuge. 

Itc  Gattung  der  Harnleiter« 

2te      —      —7  Harnröhre. 
5te  Gruppe.    Stenosen  im  Oefässsysteme» 

Einzige  Gattung  Stenocardie» 
6te  Gruppe.     Stenosen    des   weiblidten  Gesehlechts« 

syätemes. 

Ite  Gattung  des  Beckens. 

2te      —     der  Scheide. 

dte      —    des  Mntterhabes. 
*  Wir  nehmen  anch  hier  nur  einige  dieser  Gruppen 
kursorisch  durdi^  da  sie  meistens  der  Chirurgie  anhdm- 
fUIen. 

Zweite  Gruppe.    Stenosen  des  chylopoeti- 

Bchen  Systems. 

Erste    Gattung.     Verengerung  des  Oeso« 
p  h  a  g  u  8. 

Man  brauchte  dafür  Terschledene  Benenitungen :  Dys* 
phagia ,  Strictora  oesophagi ,  Degiutitio  impedita ,  Struma 
.oesophagi ,    Aphagie.    Nicht  aUe  Benennungen  passen 

jedoch  für  diese  Formen ,  wir  ▼erstehen  darunter '  eine 
lemmnng  des  Durchgangs  der  Speisen  durch  Degenera- 
tion der  Wandungen  hewirlct.  Wir  haben  Torsnglich 
2  Formen  au  unterscheiden,  nach  dem  Sitae ^  welchen  din 
Krankheit  einnimmt: 

1)  Dysphagia  sclerosa  im  engeren  Sinne,  Verengerung 
des  Oesopliagns  mehr  in  seinem  oberen  Thdle* 

2)  Dysphagia  cardiaca,  Verengerung  in  seinem  unteren 
Thelle. 

1.  Dysphagia  sclerosa. 

« 

Sie  findet  sich  gewöhnlich  gleich  hinter  der  Bifur- 
eation  der  Trachea.  Im  Anfange  haben  die  Kranken  ein 
iusserst  heftiges,  krampfhaftes  Zusammenschnüren  beini 
Versuche  au  schlingen,  die* Speisen  werden  aber  surudt* 
gestossen ,  sie  regurgitiren  ^  was  wohl  vom  Erbrechen  su 
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unterscheiden  ist ,  tla  es  ohne  Anstlrengunar  der  Bauch- 
muHkel  ,  ohne  Anthcii  des  Marens  ,  blos  durch  das  Ziisam- 
mensrjuiüreu  der  Muskeln  ik'8  Oesophagus  geschieht.  Diese 
UmnÖgiichkeit^  zu  schlingen ,  dauert  im  Anfang:e  nur 
1  — -  ly^Tafir^  und  die  Kranken  haben  dann  eine  Pause 
oft  von  melireren  Wochen  ,  dann  kommt  dir  Paroxisiniis 
wieder.  AUmnliüg  rücken  die  Paroxismeii  naher,  bis  sie 
permanent  werden,  so  dass  die  Kranken  iinr  nichts,  oder 
nur  etwas  Flüssiges  hinunterbringen.  Merkwürdig  ist  es, 
dass  die  Speisen  bis  an  die  verengerte  Stelle  gebracht, 
dort  in  dem  ailiniihiig  sackförmig  sich  erweiternden  Ocso«  ' 
hagus  auf<renonimen  werden  ,  älinlirh  dem  Kröpfe  der 
'ö;L.':el ,  und  eine  Ortsveränderung  erleiden,  zum  Theile 
weich  werden,  zum  Theil  in  den  Ma^en  gelan^^en,  bis 
sie  nach  einiger  Zeit  wieder  ausgestossen  werden  ,  mit 
einer  flockigen  Masse,  manchmal  mit  Blut  (Kitei  )  gemengt. 

Diagnose.  Dir  Hauptsache  bei  derselben  ist  die 
Untersuchung  des  Oesoplia^us  mit  der  Schlundsonde; 
diese  gelit  eine  Strecke  weit  ganz  gut  bis  an  das  Hinder- 
ni&s,  worilljer  man  dann  entweder  gar  nicht  oder  nur  mit 
Mühe  wegkommen  kann ;  zieht  mau  sie  wieder  zurück, 
80  sieht  man  an  ihr  eiterähnlichen  Schleim  mit  Blut  ge- 
mfs?cht.  Gut  ist  es,  an  der  Son'de  ein  Mass  anzubringen, 
um  zu  sehen,  wie  die  Strictur  unten  beginne,  und  eia 
ModeJIwachs ,  um  sich  von  der  mehr  oder  minder  star- 
ken \ejengerung  der  Speiseröhre  zu  überzeugen.  Dass 
die  Krauken  dabei  auffallend  abmagern,  ist  die  natürliche 
Folge  davoa  f   wo  die  Kraüluruiig  gehemmt  ist. 

2.  D^sphagla  cardlaca« 

Auch  hier  zeigen  sich  anfangs  dieselben  periodi- 
schen Beschwerden  in  der  Magengegend  beim  Sciiiingen, 
hier  werden  die  Speisen  nicht  nur  durch  die  Regurgita- 
tion, sondern  auch  durch  Theilnahme  der  Unter lei bsmus- 
keln  heraufgewürgt.  Später  wird  dieses  Uebel  perma- 
nent. Der  Kranke  fühlt  in  der  Nähe  des  Prozessus  ensi*- 
formis  nach  der  Richtung  des  Diaphragma  heftigen  spon-  , 
tanen  Schmerz,  der  brennend  ist;  die  Magengegend  ist 
gespannt,  aufgetrieben;  durch  die  Percussion  vernimmt 
man  deutlich  einen  dumpfen  Ton.  Die  Berührung  ist 
fichmerzhaft.  Bringt  man  die  Schlundsonde  ein,  so  ge- 
langt sie  bis  an  die  Cardia ,  wo  sie  auf  Widerstand  slösst, 
ah^  durch  die^e  .kaon  fiie  uur  zum  TheU  ^   später  ^ar 
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nicht  mehr.  Zieht  raan  iie  mrück»  lo  hingt  an  Ihr  Eiier 

und  Blut.  Die  Kranken  werden  aclkwacTi  itthT  ma^^crn  ab. 
Die  Sektion  zei^t  in  beiden  Formen  die  Wandung;en  de- 
ffenerirt.  a)  Bei  der «  Sclerosa  ist  die  De^ciiorntion 
fast  immer  an  der  Stelle ,  wo  die  erate  Hälfte  des  Oeso- 
phai^us  in  die  zweite  übergeht,  wo  er  sich  nämlich 
an  die  Gabel  der  Trachea  anlegt,  von  der  Grosse  einea 
l/j —  5  Zoll  Läii^e ;  oft  ist  daselbst  eine  tuberkulöse 
Masse  in  den  Zelihäoten  abgelagert,  und  dadurch  der 
Oesophagiia.  Terengert  und  ausdehnbar  9  oder  die  Schleim- 
bant iat  zerstört 9  tmd  es  bilden  sich  Geschwüre  mit 
siH;ki|ren  Aändern.  Oberhalb  der  yerengerten  Stelle  iat 
der  Oesaphsgna  gewöhnlich  kröpf-  oder  sackförmig  er- 
weitert, t))  Bei  der  Cardlaca  findet  sich  dasselbe  bei 
clem  Uebergange  des  Üesophägns  in  die  Cardiaca,  nur  dasa 
die  Zerstörung  aich  auf  die  Schenkel  des  Diaphragma  fort» 
setzt. 

Diagnose.  Die  Krankheit  kann  verwechselt  wer- 
den mit  Dysphagie  (einfacher  Schlingbesehwerde) ,  Ent- 
zündung des  Oesophagus,  Rheumatismus  ^  *  Lungcntuber- 
kein,  Alfe^ktion  der  Bronchial -Drosen.  Die  Art  und 
Weise  der  Bildung,  Abmagerung,  Regurgitation;  Tor 
allem  aber  die  Unterauchung  mit  der  Sonde  sichern  die 
Diagnose. 

Aetiologie.  Die  Krankheit  findet  sich  mcl8teu9 
in  den  späteren  Lebensjahren,  von  4p  —  60  Jahren, 
besonders  bei  SchnapssHufern.  Die  Cardiaca  wurde  bis- 
her nur  bei  Säufern  bemerkt.    Bei  der  Sclerosa  ist  wahr- 

-acheinlich  gewaltsam  unterdrückter  Tripper  mit  yeranias- 
sendes  Moment.    Bei  beiden  scheint  übrigens  auch  Ver- 

*kiiltung  der  Haut,  und  starke  Durchnässuug  derselben^- 
Aheumatismus  ,  Ursache  zu  seyn. 

Ausgang.  Im  Anfange  ist  vielleicht  noch  Genesung 
%\i  hoffen  ,  doch  nur  sehr  langsam  durch  allmähiiges  Ver- 
schwinden der  Symptome  ohne  Krise.  Später  iethal ,  be- 
sonders bei  Sclerosa,  der  Tod  erfolgt  gewöhnlich  durch 
Hunger  ;  die  AbTnar^criiii^  nimmt  zu ,  der  Hunger  wird 
ungeheuer,  Regiir^Mtation  bei'm  geringsten  Genüsse,  Zunge 
trocken  ,   Ptils   klein,   schwach,    endJirh  Sopor,    der  oft 

•  Stunden  laug  anhält»  Seiten  entsteht  der  Tod  durch  Fe- 
bris  hectica. 

Prognose.      Im    Aligemeinen    scliHmm,     doch  ist 
'die  Cardiaca  noch  besser,    als  die  Sclerosa;  im  Anfange 
hei  beiden  noch  Hoffnung  9    sind  aber   die  Symptome 
I.  Baad«    .    '  1« 
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schon  f ermaiieDi  geworden ,  gibt  die  Untertadicinf 
Bcbon  bedeutende  Yeiünderangen ,  bilden  tich  Geechwirey 
■0  ist  die  Flrognose  lethai  sa  stellen« 

Tli  era^eutik.  Uei  beiden  Femen  mossen  Tor 
nttem  die  €aiisilmomente  entfernt  werden ;  Entsiehnng 
der  Bchädiiehen  Einflüsse  bei  Csrdisca.  Im  Anfange 
Blutegel  an  die .  schmerzhafte  Stelle,,  an  den  Proeessua 
ensiformisy  Uebertehiäge  von  Cicata  und  Hjosciamus* 
innerlich .  Belladonna  -  Au%u88  mit  Cicutenextrakt.  Bei 
Säurebildung-  Liquor  call  sübcarbonieL  Bei  der  Scierosn 
•ind  wohl  die  äusseren  Mittel  nicht  so  anwendbar  wegen 
der  Umgebung,  daher  bloa  innerlich  £xtr«  cicuiae» 
Wenn  gldchneitig  rheumatische  Affelction  sugegen, 
oder  die  Hautausdnnstung  unterdrückt  ist,  reisende 
Bader,  selbst  Schwitsbider  (besonders  wenn  VerluU-* 
tiiDg  das  ursächliche  Moment  ist)*  Kann  man  durch  die 
Sonde  schon  >  die  Degeneration  wahrnehmen,  so  bieilit 
palliative  Hülfe  möglich,  vorsüglich  muss  man  hierin 
aiif  die  Ernährung  bedacht  seyn,  indem  man  durch  hohle 
^  Schlundsonden  concentrirte  Suppen  aus  Froschschenkel, 
Schnecken,  Austern,  Fleischbrühe  mit  £i  einzuflössen 
sucht,  odelP  wo  das  nicht  möglich  ist,  durch  nährende 
Bäder  Ton  Fleischbrühe ,  Mala,  Eiern,  Bier,  Milch  etc., 
durch  Kly stiere  von  Eigelb,  wodurch  freilich  nicht  viel 
erzielt  wird.  Ausserdem  suche  man  die  einzelnen  Er- 
scheinungen zu  massigen  ^  die  grosse  Reizbarkeit  abzu» 
stumpfen.  Brechen  zu  heben,  und  das  Hegurgitiren $ 
Brausepulver  mit  Kali  subcarbon*  (bei  Siurebildung)  mit 
einigen  Tropfen  Tinct.  thebaica,  Citronensaure  an  Eisen 
gebunden,  selbst  ein  Glas  Champagner  etc. 

{hiU   Plarlard,   de  strictura  oesoph«  Leyd*  1786.) 

Eine  Form ,  die  eigentlich  streng  genommen ,  sa 
dieser  Familie  nicht  gehört  ,  sondern  eher  zu  den  The* 
romorphen^  ist  die  unter  dcAk^amen  bekannte: 


,  Bysphagin  Insoria» 

Erscheinungen.  Der  Kranke  fühlt  ein  bestan* 
diges  Klopfen  hoch  über  die  Brust,  unter  der  dem  Ma- 
uubr.  sterni ,  das  aber  blos  subjectiv  ist ,  an  derselben 
klopfenden  Stelle  findet  sich  auch  bei  Verschlucken  der 
Speisen  ein  Hinderniss ,  ungeachtet  sie  oft  nicht  regur- 
gitirt  werden»^  Auch  ist  mit  dem  Schiingen  kein  Schmens 
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Torhanden ,  aber  beftige  Angst ,  Hersklopfeu ,  Anfall  ran  > 
Apnoe  9  der  Puls  an  der  ri^chteii  Kadialarterie »  besonders 
beim  Schlingen  kJeinery  scb wacher »  als  ah  der  llnkeni 
selbst  der  rechte  Arm  kleiner  ^  magerer ;  charakteristisch 
ist  das  Brechen  9  das  heftige  HinderniSs  beim  Schlingen, 
an  der  entsprechenden  Steile:  Anfang  von  I)>»ponoe* 
Angst  9  '.und  Erscheinungen  an  der  rechten  ftadlalarterie» 
und  dass  die  Sonde  über  diese  Stelle  hinwcgg;:ht,  und 
keine  Veränderungen  der  Wandungen  seigt.  Bufort, 
der  jliese  Form  auerst  beschrieben  ^  und  als  ein  Natur- 
spiei  betrachtet,  und  sie  deshalb  Dysphagia  lusoria  nannte, 
hat  das  Hinderniss  suerst  in  einem  abnormen  Verlauf 
der  Art.  sabclavia  dextra  gefunden ,  was  später  Ton 
Fleis'chmann  in  Erlangen  widerlegt  wurde ,  dieser 
sagt  nümiich:  es  gebe  Falle,  wo  dieser  momentane  Verlauf 
der  Arterie  da  8ey ,  aber  keineswegs  diese  Krankheit*. 
Diese  Verschiedenheit  der  Meinungen  beruht  auf  einem 
Misäverständniss ,  und  diese  Saciie  veriiält  sicli  so:  Statt 
düss  die  Art/  subcl.  dextra,  wie  gewöhnlich,  der  erste 
Ast  ans  dem  Are«  aoi^e  (resp,  dem  Trunc.  anonysmus) 
ist,  ist  sie  oft  der  letzte,  und  sie  muss  dann  quer  liin- 
über  Stelgen ,  wo  sie  Terscliiedeiie  Wege  einschlagen 
kann,  ^s^e  kann  nämlich  vor  der  Trachea,  oder  zwischen 
dem  Oesophagus  und  der  Trachea  durchgehen,  und  in  die- 
sem Falle  entsteht  die  Dysphagia  lusoria  wohl  nicht;  gehl 
sie  aber  zwischen  dem  Oesophagus  und  der  Columna 
vertebralis  durch,  so  wird  die  Krankheit  immer  erschei- 
nen, und  zwar  aus  dem  Grunde,  weil  die  Columna  rer- 
tebi^alis  beim  Schlingen  nicht  nachgibt»  Manchmal  be-> 
merkt  man  dieselben  Zufalle ,  weil  die  Art.  sublc^  dext^a 
quer  über  den  Oesophagus  läuft,  und  zwar  darum  sel- 
tener, weil  die  Trachea  hiutea  keine  Knorpel  hat,  und 
also  beim  Schlingen  nachgibt ,  was  bei  der  Wirbelsäule 
nicht  gescliieht*  Alles  liegt  dalier  am  Verhältnisse  der  . 
Art.  subclavia  dextra  am  Oesophagus  und  der  Trachea, 
und  der  aonomale  Ursprung  ist  daher  nicht  die  einzige 
Bedingung.  —  Merkwürdig  ist  es ,  dass  die  Krankheit, 
obwohl  augeboren ,  dennoch  erst  in  späteren  Jahren  auf- 
tritt, wenn  die  Congestioneu  nach  der  Brust  starker  wer- 
den, in  den  Jahren  der  i^tibertät. 

Prognose.  iNatüriicli  sehr  ungünstig  ,  weil  die 
Krankheit  auf  einem  Naturiehler  beruht ,  der  nicht  ge- 
liehen werden  kann.  Per  Grad  der  Abmagerung  be«^ 
atimmt  aie^ 
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ifetiologie.  Obgleich  diese  Krankheit  angeboren, 
so  treten  die  Erscheinungen  in  den  ersten  Lebensjahren 
dennoch  nicht  auf,  sondern  erst,  wenn  die  Blutstörung 
gegen  die  Brust  geht,   also  in  den  Jahren  der  Pubertät. 

Therapeiitik.  Besteht  varzaglich  darin ,  die 
Congestion  nach  der  Brust  al)zu]ialten ,  bei  Frauen  daher 
die  Menstruation  auzutreibcti ,  einfache  Diät,  keine  An- 
strengung der  Brust ,  den  Baueli ,  die  unteren  Extremitä- 
ten warm  zu  halten ,  ableitende  Fussbäder.  Die  Nalirung 
no\l  80  wenig  Druck  erregen,  als  möglich,  daher  mehr 
hall)fln8sige  Nahrung.  Nach  Autenrieth  soll  man  durch 
mehrmaliges  Kindringen  der  SchJundsonde,  die  man  niehr- 
mals  des  Tags  Vi  —  Stunden  im  Schlünde  stecken 
lässt ,  den  Oesophagus  abzustumpfen  suchen ;  er  glaubt 
nämlich,  dass  dadurch  das  Zellgewebe  verlängert  und  ver- 
stärkt würde,  das  den  Oesophagus  an  die  Arteria  bindet. 
Sind  die  ScJilingbeschwerden  bis  aufs  höchste  gesteigert, 
so  suche  man  den  Körper,  wie  bei  der  Stenose  des 
Oesophagus  auf  andere  Art  zu  nähren  nährende  Bäder^ 
Klystiere« 

Verengerung  des  Darms  — -  Entero^s tenosis. 

Auch  Stenosis  intestinalis,  Miserere,  Ileus  genannt, 
auch  Passisilaca.  Sie  liudet  vorzüglich  statt  an  dem 
Uebergang  des  Dünn-  in  den  Diektlarm.  Obi^e  Benennun- 
gen sind  weniger  passend ,  weil  sie  blos  Symptome  be- 
zeichnen ,  welche  auch  bei  andern  Krankheitsformen  vor- 
kommen  können;  hier  handein  wir  blos  von  jener  Form, 
welche  von  Degeneration  der  Wandungen  herrührt ,  nicht 
aber  von  zurückbleibenden  Körpern. 

Erscheinungen.  Die  Kranken  fühlen  von  Zeit 
zu  Zeit  einen  cigenthümlichen  schneidenden  Schmerz  — 
Kolikschmerz  genannt;  er  tritt  gewöhnlich  ein  nach 
dem  Genüsse  solcher  Speisen ,  die  geeignet  sind ,  eine 
feste  Fäcalmaterie  zu  erzeugen ,  geht  von  einer  bestimm- 
ten Stelle  aus ,  ist  von  verschiedener  Dauer ,  von  einigen 
Minuten  bis  am  einer  ^f^  Stunde ,  und  macht  auch 
Pausen,  Untersucht  man  den  Unterleib  in  der  Rücken- 
lage und  bei  angezogenen  Füssen ,  so  findet  man  an  der 
Stelle,  wo  der  Dünndarm  in  den  Dickdarm  übergeht, 
eine  mehr  oder  minder  dentliche ,  umschriebene ,  harte 
Geschwulst  9    unü  nur  anfangs  beweglich ,  bei  längerer 
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Daaer  wird  tie  ertt  tchmeradiaft  IKe  Percntufon  er|tbt 
einen  dampfeii,  nicht  den  normalen »  trommeiahnliehen 
Ton  des  Darmes*  Die  Kranken  leiden  an  StuliiTerstop- 
^ng  9  die  Facalmaterien  haben  nicht  mehr '  den  gewöhn-* 
liehen  Durchmesser,  sondern  sind  dünner«  Dauert  die 
Verstopfung  längere  Zeit»  so  erfolgt  Aiifstossen  nbel-  \ 
rierhender  Gasarten,  spater  werden  sogar  Facalmaterien 
durch  den  Mund  ausgeleert,  ans  deren  Natur  und  Ver- 
inderung^en  sich  schon  auf  den  Sita  des  Uebels  schliessen 
ISsIt  Gut  ist  es  auch  hier  mit  der  Sonde  zu  untersuchen 
▼om  Mastdarme  aus ,  wo  man  vielieicht  auf  das  Hinder- 
nisB  stösst.  Während  des  Anfalls  Ton  Kothbrechcn  ist 
das  Gesicht  entstellt*  Puls  klein  und  schwach,  fixtremi- 
aten  kalt. 

Diagnose»  Die  Krankheit  kann  t  erwechselt' wer- 
den mit  Enteritis  und  Hernia ,  allein  die  langsame  Ent- 
wickliuig  der  Erscheinungen  ,  Mangel  der  Aufgetrieben- 
hvit  des  Unterleibs,  die  Art  der  Geschwulst,  Mangel  der 
febrilischeif  Erscheinungen  sichere  die  Diagnose.  Bei 
Hernia  gibt  noch  den  eingeklemmten  Darm  die  Unter- 
enchung. 

Aetiologie.  Dir  Krankheit  Ist  gew3hnlidi  FoJgo 
Torausgegangener  Entzündung  des  Darms  ,  akuter  oder 
auch  chronischer ,  die  ihre  Ausgänge  nur  in  thcihveliM 
Genesung,  Exudat  von  Lymphe  und  Eiterun»;  des  Darmt 
gemacht  hat«  Ausserdem  scheint  auch  noch  eine  beson- 
dere Dyskrasie  die  Bildung  der  Stenose  sn  bedingen, 
wofür  einige  Fille  nu  spi^echen  scheinen,  ferner  fort- 
währende Reizung  des  Darmes  durch  Brandwein  oder 
durch  rheumatische  oder  herpetische  Affection  ,  die  aller 
alle  nur  als  Nebenmomente  erscheinen. 

Ausgänge.  An  der  ergriffenen  Stelle  entsteht 
Entxündung ,  die  sich  unter  heftigen  Schniersen,  selbst  bei 
geringer  Bewegung  oder  Berührung  zu  einem  Abseess 
bildet,  der  nach  aussen  aufbricht,  und  so  einen  künst- 
lichen After  bildetj,  wobei  das  Leben ,  obgleich  sehr 
gestört,  doch  noch  lange  Zeit  fortbestehen  kann.  Ueb er- 
gang in  Yolikommene  Genesung  ist  nicht  möglich.  D^ 
Tod  ist  am  häufigsten,  a)  indem  sich  die  Entzündung' 
weiter  auf  das  Feriteneum  Tcrbreitet  ,  und  die  Kranken 
.  mit  den  Erscheinungen  acuter  Peritouitis  zu  Grunde 
gehen,  b )  Indem  der  Darm  oberhalb  der  Stelle  zerstört 
wird,  und  zerreisst.  c)  Durch  Erschöpfung  durch  das 
Erbrechen  (Abdominal  •Apopleiie)F,  das  Gesicht  entstellt 


Digrtized  by  Google 


182 


sich  immer  mehr,    die  Extremitäten   werden  ktlt,  der 
Pul«  klein,   matt,  anhaltendes  Schluehien^  Sopor, 
runter  die  Kranken  zu  Grunde  gehen* 

Scctiott»  Sie  zei^t  immer  ein  Parmstuck,  (da  wn 
der  Dünndarm  in  den  Dickdarm  überseht)  defpenerirt  oft 
5  —  6  Zoll  lang«  Die  Degeneration  besteht  in  einer  tuber- 
iLulÖsen,  festen,  compakten  Ablagerung  in  der  Zelihaoi 
swischen  Sclileini-  und  Mnskelhaut ,  welche  das  Lnmcn 
so  Verengert,  dass  man  kaum  mit  dem  Finger,  oft  nicht 
mit  der  Sonde  durch  kann.  Oberhalb  der  Stelle  ist  der ' 
Darm  gewöhnlich  sackförmig  '  erweitert ,  überdies  noch 
die  Zeichen  der  Inflammation  am  Darmsfücke,  Perito- 
neum, Lymphexsudat,  oder  das  Darmstück  perforirt. 

Prognose.  Sehr  schlecht,  und  als  absolut  lethal 
zu  stellen.  Die  Kunst  vermag  hier  niclifs.  Die  Natur 
hann  manchmal  noch  Verlängerung  des  Lebens  schnffm. 
Die  Grösse  der  Gesrhwiilst ,  Grad  der  Deg^eneration  ,  die 
Heftigkeit  der  Störungen  ,  besonders  des  Erbrerhi  ns  und 
Häiifiirlcpit  desselben,  gäTizliehe  Stuhlverntopfung ,  oder 
nur  seiieinbare  Stuliiausleerun^ ,  wo  nämfieh,  nnrhdem 
man  dem  Kranken  Klistiere  eiiigebi  aclit ,  und  diese  eine 
Zeitlang  (24  Stunden)  zurückgehalten  werden,  Sclileim 
des  Dickdarms  abging,  so  dass  mnn  die  Kranken  gerettet 
glaubte,  während  sie  naeli  zwei  ^Stunden  starben;  ferner 
das  Fieber,  wenn  es  ersciieint,  Erscheinungen  von  Ent* 
zündun^,  Kahwerden  der  Extremitäten  y  Entstellung  dcg 
Gesichts  bestimmen  die  Prognose. 

T  h  e  r  a  p  e  u  t  i  k.  Man  sey  ror  Allem  immer  darauf 
bedacht,  Stuhlausleerurigen  zu  bewirken,  allein  es  ist 
dieses  eine  T^nmögliclikeit  ,  weil  das  Hindernis^  nicht  be- 
seitigt werden  kann.  Alle  3Iittel  fiir  den  Stuhl  können 
die  Inflammation  nur  beschleunigen,  z.  B.  rcj^ulinisclics 
Quecksilber,  alle  Mittelsalze,  Drastica,  wie  Jaifippa,  Cro- 
tonol  innerlich  und  als  Einreibung,    ferner  Einspritzuu- 

fen  von  warnieni  Wasser  in  den  Mastdarm.  Der  einzige 
ersuch  zur  radikalen  Heilung  wäre  die  Gastrotomie , 
um  dadurch  wenigstens  das  Leben  des  Kranken  zu  fristen; 
ausserdem  folgende  palliative  Hülfe:  a)  entsprechende 
Diät ,  kleine  Menge  von  Aliment ,  das  keine  feste  Fäces 
macht ,  daher  haibflüssig  und  keine  Mehlspeisen ,  Brod 
etc.  b)  Gelinde,  darmausleerende  Mittel,  kleine  3Ien^iu 
von  Extr.  graminis  mit  Rheum.  Creraor.  tart.  mit  Rheuni. 
c)  Kommt  Reiz  zum  Erbrechen  ,  so  hüte  man  sich  vor 
warmea  Ueberfichlagen  |   besser        die  Auwendung  von 
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Kälte ,  selbst  Ei«  und  kleine  Dodea  von  Aici  .iii85l  •  nni' 
Darmaiisleenm^  sii  bewirken.  Ist  Erbrechen  eing^etre*  « 
tcn ,  so  gebraucbe  msn  bios  Brauseptilyer  mit  Tinct.  he*  . 
baica,  kohlensaures  Getränk  t  besonders  Champagner* 
Wein»  Bei  Inflammation  streng  entiphlogistisches  Ver* 
fahren;  bei  heftiger  Erschöpfung  brauche  man  die  tiiieri- 
•cheli  Oele,  Olenm,  Cajeput.  mit  Naphtha  etc. 

Mastdarm  Verengerung.   Eeetosten  ose. 

Der  Mastdarm  ist  einer  grossen  Reihe  von  patholo- 
.  giflchen  Störungen  unterworfen ,  wek  Jie  alle  von  den 
Acrzten  unter  dem  Namen  ,,Hämorrhoidal  -  Beschwerden'' 
zusammengeworfen  wurden.  So  wurde  auch  diese  Krank- 
heit daruntergezählt.  Wir  verstehen  unter  Reetostenose 
Jene  pathologische  Veränderung  ,  wodurch  die  Wan- 
dung des  Mastdarmes  verdickt,  sein  Lumen  absolut  veren- 
gert, und  seine  Ausdehnbarkeit  dadurch  ge8ti>rt  wird. 

E  r  s  c  h  e  i  n  11  II  g  e  u.  Die  Kranken  haben  längere 
Zeit  Stuhlverstopfung,  obgleich  heftiger  Drans^  zum 
Stuhle  da  ist ;  die  ausgeleerten  Fäcalmaterien  haben  einen 
kleinen  Durchmesser ,  oft  von  der  Dicke  eines  Regen- 
wurmes. Die  Untersuehung  des  Mastdarmes  zeigt  die 
Wandungen  desselben  verdiekt ,  callös  ,  ung^leich  ,  höcke- 
'  rig ,  nicht  mehr  sammtartig  anzufühlen  ,  entweder  gleich 
am  Eingange ,  oder  1  1/2  —  2  Zoll  davon  entfernt.  In  sel- 
tenen Fallen  findet  man  fadenförmige  Filamente ,  die  von 
einer  Wand  des  Darmes  zur  anderen  gehen,  so  dass  das 
Lumen  getheilt  winl;  dies  ist  das  erste  Stadium.  Im 
2ten  Stadium  tritt  Exulceration  ein,  die  Stuhlausleerung 
hört  ganz  auf,  und  statt  ihr  gehen  kleine  Mengen  von 
Schleim  mit  Blut  vermischt  und  übelriechend  ab ,  diese 
Ausleerungen  in  geringer  Menge  (Katieelöirelvoll  Weise) 
wiederholen  sich  in  24  Stunden  oft  20  —  «''>Omal.  Das 
Colon  transversum  descendens  ist  von  Fäcalmaterien  ganz 
angefüllt  und  ausgedehnt ,  so  dass  das  Colon  transversum 
wie  ein  dicker  Wulst  quer  über  den  Bauch  liegt.  Der 
Mastdarm  ist  nun  so  verengert,  dass  der  Finger  nicht 
mehr  durch  kann,  die  Wände  sind  ungleich,  eitern,  die 
Kranken  magern  ab,  und  es  gesellt  sieh  Febr.  hect.  hinzu. 
In  diesem  Stadium  kann  man  sie  leicht  mit  Hämorrhoi- 
den verwechseln,  die  Diagnose  ist  aber  im  Ganzen  leicht, 
denn  die  einfache  Untersucliun^  des  Mastdarms  mit  dem 
Finger  (waä  bei  allen  Mastdarmiciden  stattfinden  noii)  hebt 
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alle  Zweifel,  die  festen  Wandungen,  da«  verengerte  Lu- 
men, die  jNichtau^d«  hubarkeit  des  Mastdarmes  im  ersten 
Stadium  ,  im  2teii  die  Kxiilceration  ,  das  hektische  Fieberig 
die  Ausdtihnung  des  Colons  sind  sichernde  Momente. 

A  (  t  i  0 1  o  g  i  e.  Die  Kranklieit  konunt  gewöhnlich 
nur  zwiHclien  den  40ger  und  50«rer  JaJirt  n  vor.  .  Ob  da» 
Geschlecht  einen  TTnterschied  maclie ,  ist  noch  nicht  aus- 
gemittelt ,  aber  sclir  wahrscheinlich  ist  sie  hei  Franeii 
häutiger.  Aeussere  Momente  sind  zweifelhaft,  bei  Man- 
chen konnte  weder  mechanische  Eiiiwiikuug,  noch  eine 
bestimmte  Dyscrasie  nachgewiesen  werden.  Oft  sind  ea 
aber  Misshandhuigcn  des  Mastdarmes  durch  widernatür- 
liche Befriedigung  des  Gesclilecbtstriebes,  Einwirkung  de«  . 
Schariker^iftea  auf  den  Mastdarm,  hvl  Fluor  albus. 

Ausgänge.-  1)  In  t  heil  weise  Genesung, 
indem  die  Krankheit  auf  einem  gewissen  Punkte  stehen 
bleibt  (vollkommene  Genesung  erfolgt  nie),  oder  indem 
oberhalb  der  ergriffenen  Stelle  Entzündung  entsteht,  der 
Mastdarm  durchbohrt  wird  ,  und  (litdurch  Masldarmseliei- 
denfistel,  oder  bei  Männern  MMstdarmblasenfistel  (was 
schlimmer  ist )  ,  gebildet  wird  ^  wodurch  die  Fäcaimaterie 
auszufliessen  sucht. 

2)  In  de  n  T  o  d  ;  indem  der  Mastdarm  verschlossen 
witd  ,  die  Fäces  sich  anhäufen  ,  worauf  Kolikschmerzen, 
Brechneigung,  Miserere,  Ileus  erfolgen,  und  der  Kranke 
an  Erschöpfung  stirbt  ,  oder  es  kommt  durch  hektisches 
Fieber,  in  Folge  vmi  Fisteibildung  zum  Tod,  oder  indem 
der  Reiz  auf  die  II;irnl)lase  zu  stark  wird. 

Therapeutik.  Htifeland  will  Heilung  er- 
zwungen haben  (nur  im  ersten  Stadium  ist  Heilung  m5g* 
lieh)  durch  Erweiterung  des  Mastdarms  mittelst  hohler, 
elastischer  Körper;  die  von  elastischem  Gummi  sind  die 
besten ,  anfangs  von  kleinerem ,  dann  von  grösserem 
Durchmesser;  er  gesteht  aber  selbst,  dass  sie  die  Kran- 
ken anfangs  nur  kurze  Zeit,  einige  3Iinuten  vertragen 
können,  allein  es  ginge  nach  und  nach.  Schönlein 
«ah  darin  keinen  so  günstigen  Erfolg,  wiewohl  sie  selbst 
mit  Opium  und  anderen  r>iarcotic.  bestrichen  waren,  um 
den  Reiz  zu  mildern;  ebenso  blieben  erweichende  Bäder 
und  Uduipfe  dabei  fruchtlos.  Ist  einmal  d.is  2ic  Studium 
da,  das  der  E vulceration ,  so  ist  die  Troguose  selir 
echlitnin.  Man  suchte  schon  radikale  zu  erlangen  durch 
EinL»riji«ren  von  Charpiewicken  mit  Bieisalbc  ,  Chlor, 
Kohienpuiver ,    um  den  stinkenden  Geruch  zu  veihiudex*u, 
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OfenmgR  mit  Fett  zu  einer  Salbe  geriehen ,  <lnch  Alle» 
oliiie  KrfoJ^.  Iii  der  neuesten  Zeit  wandte  C  1  a  v  o  1  la 
das  Glülieiseii  an  mit  ^ünstij^era  Erfolge  :  man  brauchte* 
dazu  einen  Cyiinder  von  Stahl,  der  sieh  m  einer  Röhre 
bewegt,  um  den  gesunden  Theii  nirht  zu  verietzen.  Die- 
se« Mittel  ist  das  Einzisre  ,  was  einen  frünsti^^en  Erfolg 
erwarten  Jässt.  Ist  es  zur  Fistel  gekommen  ,  so  tritt  die 
Bchandhing  dieser  ein,  nur  dass  sie  nicht  operirt  werden 
darf;  man  muss  vieiraehr  sie  sor^faiti^  tw  unterliaiieil 
cuchen ,  und  aufrieden  seyn ,  dm  es  noch  so  geht.        •  - 

Kehlkopf  Ter  enfemnf.  Larymgosteiiose. 

Die  Krankheit  ist  bis  auf  die  neueste  Zeit  verkannt, 
und  mit  \ieJen  andern  verwechselt  worden.  Wir  haben 
hier  zwei  Zustände  zu  unterscheiden ,  einen  steten ,  per- 
manenten ,  und  einen  Zustand  der  Faroxjsmen.  — 

Stete  Erscheinungen.  Die  Kranken  erleiden 
eine  auffallende  Veränderung  der  Stimme,  welche  selten 
dumpfer  Basston,  sondern  mehr  fistuiirend ,  heisser  ist, 
mit  einem  eigenthiimlichen  ,  schnarrenden  Ton  beim  Spre- 
chen; ebenso  beim  Athmen  einen  eigeiilliümlichen  Ton, 
al«  wenn  die  Luft  durch  eine  verengerte  Steile  hindurch- 
dringe, noch  deutlicher  durch  das  Stethoscop  wahrnelim- 
bar ;  der  Larynx  ist  schmerzhaft  heim  Drucke ,  bestän- 
dige Beschwerden  beim  Athmen,  obschon  die  Brust  frei 
ist,  sie  fühlen  immer  ein  Bedtirfniss  von  nu  hr  Luft  ^  als 
sie  einathmen  können  ;  also  nicht  eigentlich  ein  Druck 
auf  der  Brust ,  sondern  nur  ein  Gefühl  von  nicht  genug 
Luft  für  die  Lungenlappen,  die  durch  die  Vereiifrenmg 
nicht  so  viel  zum  Auslüllen  bekommen,  als  sie  brauciieu. 
Die  Inspiration  lang,  die  Respiration  kurz,  weil  wenig 
Luft  da  ist;  dazu  noch  ein  auflallendes  Gefühl  von  Schwä- 
che und  i\|attigkeit ,  später  auch  Abmagerung,  indem  das 
Blnt  nicht  auf  eine  für  die  Assimilation  nöthige  Weise 
verändert  wird.  Temperatur  der  Haut  vermindert ,  der 
Puls  schwach ,  zusammengezogen ,  dazu  kommen  noch 
besonders  in  der  letzten  Zeit  Schliugbesehwerden ,  weil 
die  Epiglottis  sehr  turgeseirt,  und  nicht  mclir  im  Stande 
ist,  den  Larviiv  zu  sciiliessen.  Ein  i  heil  der  Speisen 
geht  dann  in  die  Art.  asnera,  und  erregt  Husten,  wodurch 
die  Speisen  durch  die  Nase  wieder  zurückgeführt  %\ erden. 
Ferner  eine  stetf;  Neigung  zum  Ilusu  n ,  zuerst  irockea 
und  Blftuwerdeii  des  Gefrichts  ,   dauu   mcltr  feucht  mit 
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einem  g:la8artigeii  Auswurfe  vr-rbundeii,  telbst  zuweilen  mit 
BhiUtreifeu  ^cmiHcht.  Der  Husten  ist  am  häufigsten  früh, 
oder  durch  Schlucken  von  henonders  flüssigem  Aiiment 
veranlasst,  der  Ton  ist  dem  bei  Aii^iTta  membran.  ähnlich. 

Paroxysmen.  Plöf/Jich  htf^llt  den  Krauken  ein 
«usamraenschnüreiidcs  Gefühl  auf  der  Brust,  die  er  nicht 
geung  ausciehueu  kann,  er  fuspirirt  tief  mit  Hchwirrendem 
Ton.  Die  Trachea  streckt  su  h  »o  lang  als  möglich  ,  daher 
Kopf  und  Hals  vorgestreckt,  das  Auge  siclit  matt  aus,  der 
Puls  ist  klein,  schwach,  sritneii.  Die  Krauken  klemmen 
sich  an  alles  an,  fiiliieii  ungehi^ure  Angst,  rufen  nicht 
mit  der  Stimme,  sondern  nur  mit  Mienen  zu  Hülfe.  Sind 
diese  Paroxysmen  spontan ,  so  erscheinen  sie  gewöhnlich 
zur  Nachtzeit  ,  werden  auch  herbe ig^eftihrt  durch  heltiges 
Spreciicn  und  Speisen;  sie  dauern  manchmal  nur  ^/^  Stun* 
\dif   oft  auch  ganze  iNächte  liiudureh. 

Diagnose.  Die  Kraukfieit  ist  nicht  zu  verkennen,  * 
iloch  könnte  sie  verwechselt  werden  mit  folgenden: 
J)  LaryniTophthise ;  allein  liier  ist  brennender  Schmerz^ 
bei  Stenose  aber  nur  ein  zusammenziehendes ,  reizendes . 
Gefühl  ,  es  zeigt  sich  bei  Phthise  oft  Rothe  und  Ge- 
schwulst aussen  am  Laryiix,  was  bei  Stenose  fehlt,  fernef 
der  stinkende  Geruch  aus  dem  Munde,  der  eigenthiimliche 
Beleg  an  der  Wurzel  der  Zunge,  das  hektische  Fieber, 
die  mehr  rauhe  und  nie  ganz  helle  Stimme,  ferner  der 
puruiente  Auswurf  sind  nie  bei  Stenose  vorhaudcu. 

2)  Asthma.  Es  leidet  hier  die  Brust,  die  Respiration 
geschieht  mehr  mit  den  Bauchmuskeln,  die  Erscheinunffeii 
hören  auf,  wenn  der  Paroxysmus  voräber  ist^  der  Ver- 
Uuf  akut. 

3)  Herzleiden.   Die  Unteraifehung  sichert  die  Diagnose. 

4)  Angina  membranacea  erseheint  gewöhnlich  in  den 
Jugendjahren,  verlauft  schnell ,  die  ganze  Trachea  iot  af-, 
fizirt,   und  schmerzt  heftig. 

Sektion.  Die  ganze  Schldinhant  der  Epiglottie 
hat  oft  den  Durclimesser  von  1  —  1  Linie  9  ist  hart, 
calidt,  dag  Lumen  de«  Larynx  dadurch  verengert,  na« 
mentlich  sind  die  morgagnischen  Taschen  gana  ausgefolll, 
besonders  an  der  StlmmriCie,  die  ansserordentiich  eng  ist. 
*  Die  Schl^imhant  hat  dadurch  ihre  Contractilitit  Terioren, 
daher  auch  die  dumpfe,  ungieichförmige  Sprache,  die 
nicht  modniirt.  War  Schanlier  die  Veranlassung,  so  fin- 
det man  nnweiien  noch  die  Narben  als  glansend  weisse 
HÖrrerragungen ,   die  Lnngen  insammenge&lien  und  nU 
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«ut  übeffBUty  inlsilinUoli ,  iHe  bei  Crem;  enaifdi  ind 
man  Yerändeniiif en  am  N.  recarreni  des  Vag^us,  gang^Uei»» 
artii^e,  harte  AoaeliweUiiiifeii  an  derselben. 

Aetiolagle«  Aua^äege.  Sehönlein  «aH  'd!a 
Krankheit  biaber.  bloa  bei  Maanera«  und  nur  Ina  Torf^e- 
rückten  Lebeoialter  ,  su  Ende  der  9l%er«  —  AJa  aaaaerea 
Moment  acheint  wohl  vorausgegangene  Syphilis  belraehtet 
werden  zu  müsRen,  bisweilen  Sehanker,  beaondera  aber 
Tripper.  Die  Krankheit  endigt  aieb  in  einigen ,  bisweilen 
5  —  6  Monaten,  und  der  einsige  Ausgang  .war  bisher  der 
lethale.  Der  Tod  erfolgt  unter  einem  Paroxyamuay  wegea 
gehinderten  Zotrittes  der  Luft  aufTokativ. 

Progno«;o.  Ist  wegen  des  Gesagten  äusserst 
achlimm.  Die  Heftigkeit  der  Paroxyamen,  ihre  Raschheit, 
Dauer,  der  Grad  der  Störungen  in  der  Kima  giottidis 
aiad  die  Hauptmomente«  Immer  mnss  man  gefasst  aeyn« 
den  Kranken  mit  jedem  Paroiryamas  sa  Grunde  gehen  i« 
aehtn. 

T  h  e r  a  p  e  u  t  ik*  War  bisher  immer  nur  pAlliatir, 
allein  Tielleicht  wäre  doch  der  Versuch  einer  ndikaleii 
Heilung  durch  die  Tracheotoniie .  möglich ;  wenn  sie  ir* 
gendwo  mit  günstigem  Erfolge  angewendet  werden  kann, 
80  wäre  es  hier ,  da  die  Degeneration  sich  blos  auf  deit 
Larynx  beschrankt.  Man  masate  dann  durch  die  Oeffnung 
eine  silberne  ilölire  einbringen)  sie  liegen  lassen,  um 
durch  sie  die  Luftwege  offen  zu  erlialten.  Die  sonstige 
Behandlung  bezieht  sich  auf  Anordnung  der  Diät  und  Be» 
handliing  der  Paroxysmen.  Der  Kranke  halte  sich  ruhig, 
Mt'dtr  körperliche,  noch  geistige  Anstrengungen  dürren 
statt  ßiiden;  kein  Reiz  der  Lungen  durch  anhaltendes 
Sprechen.  Alimente  und  Getränke  einfach  und  warm. 
Bei  den  Paroxysmen  bringe  mau  äussere  Heize  an  durch 
Blasenpfllaster  auf  der  Brust,  Larynx,  Deltam  iskeln,  Sy* 
nnpismen  ,  reizende  Hand-  und  Ftisshnder,  Bürsten  der 
liiiLtreiiiitateA  9  imi  das  Blut  gieiduuäsaig  zu  vertheiien^ 

Cardioatenoae.  Hersver engerung. 

Permanente  Erscheinungen.  Die  Respira* 
tion  ist  immer  beengt,  tlrückeiiiies  Gefühl  in  der  Herzge- 
gend, sogenanntes  Herzspannen,  Apnoe  (nicht  Dyspnoe). 
Diese  Apnoe  ist  vcrscliieden  nach  dem  Sitze  der  Stenosen, 
im  rechten  venösen  Herzen  geringer ,  als  in  dem  linken 
arteriellen,  pie  Kranken  aind  ganz  blau|  livid,  beaon* 

\ 
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6m  Lippen  und  Zunge,  der  Halten  Tereelkfedeii, 
wdhnlich  troeken,  oft  mit  Blutauswiaf;  DiiSeren«  swi-» 
■chen  Hers*  nnd  Pnlnchlif  •  Der  Hersschlag  heftig ,  alür^ 
'  misch  9  der  Pnli  leer  y  klein ,  sehMch«  Dureh  die  Aus« 
cnltotiön  hört  man  ein  eigenthümliches  Sehwirren,  als  ob 
dft«  Blut  beim  Durchgeufe  ein  HindemiM  fände ,  das  so-» 
genannte  FeilengerinBeh.  Die  Contraetionen  des  Herxena 
sind  nicht  gleichl5rniig ,  der  Pols  aussetsend  f  ungleich« 
Dei  der  linken  Herastenose  sind  die  Erscheinungen  .der 
Ungleichheit  in  Herz-  und  Polsschlag  starker,  als  bei  der 
recliten,  wo  sie  oft  nur  wahrend  der  Paroxjsmen  ein- 
treten« Die  Paivoxysmen  treten  gewöhnlich-  des  Nachts 
ein,  werden  aber  auch  heryorgebracht  durch  .Anstren- 

fsngen,  besonders  beim  Stiegensteigen,  Ja  sogar  durch 
prechen.     Die  Kranken   Terlieren    dabei   ffldtzlich  die 
Luft,  können  nur  aufrecht  im  Bette  sitzen,  springen  aus. 
demselben  i  das  Gesicht  wird  blau ,  livid ,   die.  Augen  auf- 

fetrieben ,  und  wie  mit  venösem  Blute  gcfirbt«  Der 
iersschlag  heftig,  der  Pulsschlag  klein,  intermittirend^ 
ungleich,  die  Extremitäten  kalt«  Ist  die  Stenose  im  rech- 
ten Herzen,  so  neigen  die  äusseren  Jugulärvenen  eine 
undulirende  Bewegung,  sind  sehr  angeschwollen,  selbst 
pnlsirend«  Dieselben  Erscheinungen  aüch  in  der  Herz- 
grube an  der  Vena  caya  inferior.  Die  Apnoe  Ist  gering 
ger,  Husten  selten,  und  während  der  Paroxysmen,  nur 
fot  Ungleichheit  swischen  Herz-  und  PuJsschlag«  Ist  die 
Stenose  Im  linken  Hersen,  so  ist  die  Apnoe  viel  heftiger, 
Herzldopfen  vermehrt ,  so  dass  sich  der  Thorax  davon 
hebt,  der  Pulsschlag  nnregelmätsig ,  kaum  fühlbar, 
schwach,  klein.  Am  besten  gibt  den  Unterschied  zwischen 
beiden  die  Auscoltation  durdi  den  Ort  und  die  Lage,  wo 
man  das  Schwirren  hört ,  und  durch  die  Heftigkeit  dessel- 
ben ,  indem  es  im  linken  Hersen  weit  stärker  ist,  als  im 
rechten,   wird  er  deutlich  erkannt. 

Diagnose.    Mit  andern.  Krankheiten  kann  das  Lei- 
den nach  diesen  Erscheinungen  nicht  leicht  verwechselt  * 
werden«    Herzschlag,  Puls,  Apnoe  und  die  *  Paroxysmen 
sichern  die  Diagnose.    (Doch  soll  Verwechslung  statt  ge-, 
funden  haben  mit  Angina  Pectoris). 

S  e  c  1 1  o  n»     Zeigt   bedeutende    Veränderungen   ini ' 
Klappenapparate,   wodurch  die  freie  Bewegung  des  Blutes 

Sestört  wurde ,   und  swar  häufiger  im  arteriellen  Hersen ; 
ie  Degci^cration  ist  verschieden  nach  dem  Causalmomente, 
entweder  Knochenbildung  In  verschiedenen  Grdlen,  -als 
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Knorpel ,  (  wodurch  ifie  arteriellen  Klapp tsn  so  fett  wer- 
den ,  wie  Faserknorpei ,  und  daher  zerrei^sen  oft  die 
Klappen)  anfangende  und  Tolleadete  Knochenbildun^ ,  oder 
auch  noch  Coviaart,   condylomatöae  Excrescenzen. 

Aetiologie.  Die  Krankheit  scheint  häufiger  in 
den'  Blüthcnjahren  Torzukommen,  obwohl  man  bei  alten 
Personen  öfters  Verknocherungen  im  Klappeuapparat  fin- 
det. Bestimmte  Kr^uklieitaprozesse ,  die  ihre  Produkte 
hier  ablagern,  rufen  sie  hervor;  dahin  gehört  heaonderg 
Arthritis,  und  nach  Corvisart  SyphiÜK.  (Bei  jener 
geschieht  die  Ablagerung  auf  dem  Klappenapparatc  gtatt 
auf  die  Extremitäten).  Man  findet  auch  wirklich  oft  den 
Condylomen  ähnliche  Auswüchse,  oder  auch  bei  solchen^ 
die  nicht  syphilitisch  waren.  Zudem  könnten  Condylomen 
nur  ein  schwaches  Hinderniss  für  die  Biutbewegung  scyn. 
Doch  lasst  Schönlein  allerdings  die  Möglichkeit  dieser 
Ursache  gelten ,  indem  bei  nicht  vorau8gegaa|;ctter  Gicht 
die  Kranken  oft  an  Cardiostenose  litten. 

Verlauf.    Immer  chronisch ,  oft  Jahre  lang. 

A  u  8  ^  a  n  g.  In  den  bisher  bekannten  Fällen  immer 
tödtlich.  IV fleh  Corvisart  wäre  indessen  bei  Herzste* 
nose,  voa  Syphilis  herrülirend ,  radikale  Heilung  möglich* 
Der  Tod  erfolgt  entweder  im  Paroxysmus  durch  Ohnmäch- 
ten,  oder  durcli  Wassersucht,  liydropericardie ,  Uydro- 
thorax,  oder  durch  Ablagerung. 

Therapeutik.  Radikale  Heilung  könnte ,  wie 
gesagt ,  nur  unter  der  Bedingung  erfüllt  werden :  dast 
Syphilis  Ursaciie  gewesen  wäre  ,  wo  sodann  die  syphili- 
tische Curiiiethode  statt  hat.  Ist  Arthritis  die  Veranlas- 
sung ,  so  ist  selbst  im  Anfange  des  Uebels  keine  radikale 
Heilung  möglich;  so  oft  die  Arthritis  wiederkehrt,  wird 
aucli  dieser  Zug  gegen  das  Herz  gehen.  Man  muss  daher 
nur  Sorge  tragen,  das  Befallenwerdeu  des  Herzens  zu 
verliüten  durch  künstliche  Sekretion,  llaarseil,  Moxa^ 
Fontanelle.  Ist  die  Krankluit  komplett,  so  ist  es  Auf- 
gabe, die  einzelnen  Paroxysmen  soviel  als  möglich  zu  ver- 
hüten ,  daher  die  Therapie  der  Herzkranklieiten  überhaupt 
anwendbar.  Verhütung  aller  Reizung  des  Grefässsystems« 
körperlicher  und  geistiger  Anstrengung,  Bewegung,  6e-^ 
müths-Afiekte ,  Enthaltung  von  Spirituosis.  Ist  ein  Pa- 
roxysmus  eingetreten,  so  sucht  mau  die  Störung  zwischen 
Herz-  und  Pulssciila^  auszugleichen,  llci  keiner  Heri- 
krankheit  ist  man  gezwungen  ,  so  oft  Blut  zu  entleeren, 
als  hier  ^  während  sie  bei  vielen  audeiu  nur  selieu  gesche- 
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hen  darf.  DtTiim  mun»  vor  alfera  die  Diagnose  richtig 
gCF^Iellt  seyn.  Die  EntlreruiiiK  ii  ^csrlH-lien  am  besten 
während  eines  L'aroxysinug  aus  einer  Arravene ,  aber  im- 
mer nur  in  «lanz  kleinen  Meii'ren,  Ii  —  4  Unzen.  Zu 
gleicher  Zeil  «iiehe  man  Kei:^e  für  das  peripherisrhe  Ner- 
Tensjstem  anzttuenden,  Siiiapismen  aul  die  Deltamuskel, 
lind  sogar  die  SehulterhläHer ;  Hand  und  Fus^bader.  In- 
nerlich gebe  man  wa!»reiid  des  Paroxysiniis  ,  Heizmittel, 
als  Tr.  Valer, ,  Liq.  aixid.  mineral.  II  o  1  m  a  n  n  i.  (Der 
Arzt  suche  übrigens  jtcuu  Faroxysniiis  abzuhalten,  durch 
Anwendung  von  MoxHf  Setaceum^  IfouUueüc^  wie  schoa 
obea  bemerke) 

Vit«  Familie. 

Bcto]iieii  Dislocationet. 

Wir  verstehen  unter  Krtopien  nur  Krankheiten, 
iveiche  einzig  und  allein  in  der  \erfinderten  Lage  eine« 
Organs  bestehen,  ohne  dndere  veranlassende  Krankheit, 
wo  also  das  Or^^an  seinen  8itz  ohne  gewaltthätigen  Ein- 
fluss  verändert  hat.  Zur  vollständigen  FestsleiiuDg  ihren 
Begriffes  gehören  noch  folgende  Momente: 

1)  Die  hier  erscheinenden  Versinderungen  der  Ftink- 
tion  sind  unmiuelbcirc  Folgen  der  Laneveränderung  riiK  S 
Organs;  z.  B.  in  f  olge  vou  Heroia  ersclieiaeu  »Stdruiigeii 
in  der  Daruisckretion^ 

2)  Die  OrtKverjiiiderung  darf  nicht  angeboren  seyn, 
sondern  muss  arqnirirt  werden,  und  dadurch  uiiti  r  ^clui- 
det  sich  diese  i^ainilie  von  den   Dys-  und  'nieroiiiorpheii. 

3)  Das  ectopische  Organ  muss  übrigens  iiesuiid  se^n, 
in  Bezug  auf  jMisrluin^  und  Textur.  Ist  das  nii  ht ,  so  ist 
die  Ortsveränüerung  blos  Sjmptom  eines  eiugetrett  n(  ii 
andern  Krankheitszustandes.  Damit  i^^t  jedoch  nicht  ge- 
sagt, dass ,  ueiin  die  h'ctopie  einmal  gebildet  ist,  das 
Organ  sleii  niclit  verändern  kann;  z.  13.  der  Uterus  ver- 
iässt  seine  normale  Stelle,  und  bildet  einen  Frolapstis, 
ist  sonst  £rniiz  normal;  ersrlieint  er  nun  zwisriien  den 
Schaamlippen  ,  so  kann  er  ia  Entzündun-r  gerall len  ,  ein 
Zustand,  der  mit  der  iitlopie  nichts  zu  sefiiillen  hat. 
Keine,  wahre  Ki;topie  wäre  es  alier,  weun  der  L  terijs  sonst 
in  Entzündung  genethe,   und  in  Folge  dieser  sich  senkte. 

fiie  unteradieideB  «icli  also  voa   dea  Uenunungsbiidun* 
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mtm    «nd    iyaiptomaHteliett    DIslocattMicii   mf  tolgtndt 
Weiie: 

1)  Von  dea  Dys*  and  Theremorphien.  a)  Diese  sind' 
ang^eboren,  die  Ectopie  acqiiirirt;  s;  B»  ZurüekdrinjErn 
des  Hodens  in  den  Leistenkaiial  mit  der  Hand  Ist  £ctopie^ 
wahrend  die  walire  Oryptorcliis  Dismorplie  ist.  b)  Die 
Dlsmorplien  sind  aof  irgend  eine  Periode  des  FStdslebens 
normal  5  die  Bctopie  n'emais;  s«  B.|  es  gibt  2  Formen  ^on 
Nabelbrüchen,  die  sieh  sehr  Shnli<ßh  sind,  wovon  eine 
aber  Dismorphe,  die  andere  Eetopie  ist.  Bei  ersterer 
verhält  sich  der  Darm  so ,  wie  er  in  froheren  Monaten 
des  Fötus  war,  die  Darm  spalte  ist  noch  nicht  geschlos- 
sen, hingegen  bei  der  fictopie  zeigt  sich  die  Form  des'  " 
Brustsacks  gattx  anders. 

2)  Von  den  syniptomstischen  Dislocationen:  a)  Hier 
sind  die  benachbarten  Organe  gewohnlich  der  Heerd  des 
Grnndleidens ,  vnd  diese  verschieben  denn  das  Organ 
•08  seiner  normalen  Lage*  Bei  symptomatisclien  DisJo*  > 
cationen  ist  nicht  das  dislocirle  Organ  das  Leidende^' 
sondern  die  Ortaveranderung  wurde  durcli  das  Leideii 
eines  andern  Organes  bestimmt:  Z.  B«  bei  Lymphexudat 
im  linken  Thorax  fühlt  man  das  aus  seiner  normalen 
Lage  geschobene  Hers  in  der  rechten  Brusthiifle.  8olciie 
Dislocationen  sind  daher  schwer  nn  erkennen*  So  l«t' 
es  auch  beim  Magen;  der  selbst  bis  sur  Schaambeinfuge  ^ 
verschoben  werden  kann*  b)  Bei  der  Ectopie  besiehen 
sich  alle  Symptome  nur  auf  die  Ortsverinderung ;  bdl 
symptomatischen  Dislocationen  sind  aber  noch  andere  Er- 
scheinungen ,  die  unsere  Aufmerksamkeit  auf  sich  xiehen ; 
die  Dislocation  selbst  ist  nur  Symptom.  Bei  der  symp- 
tomatischen Dislocation  ist  der  Grund  der  Symptome,  in 
den  ursprünglich  bildenden  Organen  zu  suchen.  Da)ter 
kt  bei  einer  Ectopie  nie  gestörte  Function'  ektopiiBc*icr 
Organe  anzutreffen ,  z.  B.  der  Uterus  lallt  vor ;  ist  dies 
die  Oigentliche  Krankheil,  so  ist  blos  die  Function  des 
Uterus  in  seiner  Bewegung  gestört,  ist  die  Üisiucation 
aller  Folge  von. Polypen,  tarcomeOf  so  sind  noch  andere 
Symptome  zugegen. 

Actiologie.  Innere  Momente :  Vor  Allem  der 
Grad^  der  Beweglichkeit  eines  Organs ,  je  bevegllcbet 
dieses  ist,  desto  leichter  ist  es  der  Ectopie  ausgeseizt^ 
je  fixer,  desto  weniger:  s.  B.  Gehirn-  und  Niereil- 
ektopie  gibt  es  selten ,  desto  häufiger  sind  die  dei 
Darmkanais ,    Ulema  etc.;    iS.  B.   Hernien,  Vorfalle^ 
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AoMerdem  dnd  nech  befitimmte  Formen  an  ein  Lebens- 
alter gebunden ,  z.  B.  Vorfall  des  Mastdarms  bei  Kindern, 
der  Gebärmutter  in  den  Involntionsjahren ;  aber  selten  vor 
der  Pubertät.  Aeiissere  Momente  »mhI  blos  mechanische 
Einwirkungen  auf  das  bewegliche  Organ,  wodurch  sich 
YeraehiebuDfca  bilden;  diese  können  wieder  relativ  innere 
und  äussere  seyn,  z.  B.  Luxation  des  Knochens  durch 
einen  Fall  wäre  ein  äussere«,  durch  Convulsionen  T)ci 
Hysterischen  z.  B.  ein  inneres.  So  kann  der  Darm  dislo- 
zirt  werden  durch  Heben,  aber  auph  bei  Geburten,  An- 
•Iren^ing  bei'm  Stuhlgange.  » 

Geographische  Verbreitung.  Hierüber  lässt 
sich  nichtfi  Bestimmtes  nachweisen  ,  keine  bestimmte  Grau- 
sen und  kein  Gesetz  ihrer  Ausbreitung;  Sitte  und  Klei- 
dertracht  haben  oft  auf  ihre  Frequenz  Einfluss.  Dieses 
fUt  besonders  Ton  den  Hernien,  die  an  manchen  Orten 
sehr  häufig  sind  ,  während  sie  an  andern  Orten  selten 
Torkommen ,  so  dass  in  manchen  Gegenden  der  fünfte  bia 
ftechste  Bewohner  eine  Hernie  hat,  in  andern  der  lOOste. 
Besonders  deutlich  ist  hier  der  Unterschied  zwischen  Ge- 
birgen und  Ebenen;  letztere  sind  natürlich  weniger  davon 
befallen.  Ebenso  ist  die  Art  der  Beschäftigung  ein  ursäch- 
liches Moment ,  z.  B.  das  Heben  Ton  JLaaten  in  Seestädten 
— -  in  Hoclischottland. 

Dauer.  Ist  sehr  verschieden  nach  der  Form ; 
manche  verlaufen  schnell  und  tödten  rasch,  z.  B.  Ectopie 
der  Lungen;  andere  können  Jahre  lang  dauern 9  ohne  be- 
deutenden Einfluss  auf  den  Organismus  zu  haben  ,  z.  B. 
Hernien.  Ja  eine  und  dieselbe  Art  hat  bald  einen  langaa» 
men,  bald  raschen  Verlauf. 

Ausgänge.  1)  In  Genesung,  was  aber  wohl 
in  keiner  Ectopie  durch  einfaches  Bemühen  der  Natur  ge- 
schehen kann  ,  da  das  Gesetz  der  Schwere  als  genetisches 
Moment  erscheint  (vermöge  welches  jeder  organische  Kör- 
per nach  unten  drückt) ;  wohl  vermag  es  aber  in  manclien 
Fällen  desto  leichter  die  Kunst,  doch  ist  immer,  beson- 
ders wenn  die  Ectopie  lange  |[edauert  liat^  Rückfidi  na 
befiircliten. 

2)  In  theilweise  Genesung,  indem  die  Natur 
aus    angegebenen    Gründen    nicht    im    Stande    ist,  die 

Ectopie  gründlich  zu  heben,  so  sucht  sie  die  durcn  die 
KrankJieit  p;estörte  Funktion  auf  andere  Weise  herzu- 
stellen.    Bei    Disiocationen    der   Bauchei  '^ß^^^^^de  entste™ 

Leu.  oft  Ent^ndung  oiil  Bildung  ¥on  kü^itiiclieBi  After> 
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Oller  Kothbredien  $  e«  illnd  diet  Immer  kritiiehe.Hetlbe- 
ftiftheii  N«tur,  wenn  lie  auch  oft  verderblich  werden» 
AnflUlender  ist  dieses  noch  bei  Knochen  -  Bclopien ,  wo 
die  Natur  so^ar  neue  Gelenke  bildet.  Meistens  bedient 
sie  sich  des  entzündlichen  KrankheltsprosessQi*  in  ihren 
H^rersnchen«,  ' 

8)  In  den  Tod:  a)  Wenn  das  ditopische  Orcan  sna  • 
Leb^n  unumgäng^lich  nothwendig  ist^  und  dabei  die  Stö- 
rung so  bedeutend  ist  9  dass  das  Leben  nicht  fortbestehen 
kann;  n«  B.  bei  Ectopie  der  Lunken «  snwcllen  auch  dea 
Magens,  wenn  sie  bedeutend  sind«  b)  Indem  sich  Bnt* 
sUnduHf  bildet,  und  diese  durch  3ire  grosse  Ausbreitung 
Terderblich  wird,  '  «•  B.  bei  Bzophthidmiis  entsteht  oft 
Entsündung,  die  sich  auf  das  Oehirn  fortseist ,  und  da- 
durch tddtlich  wird ;  hiuüg  entsteht  Entiündung  bei  Ein* 
'kl^mmung  des  Mastdarms* 

Prognose,  im  Allgemeinen  nicht  ungünstig;  aie 
richtet  sich: 

1)  Nach  der  Dignität  des  ektopischcn  Organs;  Lun« 
genektopien  iind  gefilurlicher^  ab  die  des  Genitaiien- 
systems, 

2)  Nach  der  Grösse  der  Ectopie,  d.  h.  der  Grosse 
der  Abweichung  in  der  Lage  des  Organs  cum  NormaJatt* 
Stande.  .So  ist  Prolapsus  uteri  immer  schlimmer wenn  er 
über  die  Schaamlefzen  hinausreicht,  als  wenn  er  in  der 
Scheide  bleibt.  Wenn  ein  grosser  Theil  des  Darms  in 
4em  Bnichsacke  liegt ,  ist  es  immer  schlimmer. 

3)  Nach  der  Dauer  des  Uebels.  Im .  Anfange  ist  sie 
nicht  nur  schnell  nu  heben,  sondern  auch  mit  grdsster 
Hoffnung  einer  dauerhaften  Wiederherstellung.  Hat  das 
Uebel  schon  Monate  lang  gedauert,  so  sind  die  Theiie 
•ehr  schlaff  und  ausgeddint,  und  halten  nach  der  Repo«^ 
Bition  nicht  mehr  in  ihrer  normalen  Lage,  i.  B.  bei  Vor- 
fallen des  Mastdarms. 

4)  Nach  der  Zu-  oder  Niehtiuginglichkeit  der  lei* 
denden  Organe  von  Seiten  des  Arstea,  s.  B.  der  Lunge; 
da  blos  die  Kunst  hier  helfen  kann,  so  macht  dieses  na- 
türlich hinsichtlich  der  Prognose  einen  Untersdiied ,  da- 
rum sind  Darmbräche  dur<ä  das  Diaphregma  gewöhnlicli 
lethal. 

5)  Ob  Entzündung  vorhanden  sey,  und  nach  dem 
Grade  odei:,  der  Heftigkeit  derselben.  Es  bedarf  bei  vielen 
Ectopien  swar  der  iSntaundung,  wenn  es  nur  Heilung 
hommen  soll;  sie  mua>  aber  imm,er  massig  seyn«  und  be- 

f.  Baoil.  .  la 
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«rhrankt  bleiben  ,  z.  B.  bei  Luxation  ,  bei  Ectopie  dct 
Darms  ist  e§  schliminer,  weau  uch  die  £atzüaduii|;  auch 
auf  die  Bauchhaut  ausdehnt. 

Therapeutik.  Das  Ansfnhrliche  derselben  gehört 
in  die  Chirurgie  und  Geburtdiülfe»  Doch  im  Aügemei- 
iieii  folgende! : 

1)  Das  dialocirte  Organ  muse  reponirt,  und  an  seine 
alte  StjoUe  gebracht  werden ;  oit  sind  da  noch  Hinder«* 
ilisse  SU  beseitigen,  als  Adhäsion ,  und  die  einfache  Re- 
position ist  nicht  hinreichend. 

2)  Das  reponirte  Organ  in  seiner  Lage  festzuhalten 
ist  olt  eine  sehr  schwieriju:e  Aufgabe;  es  bedarf  nach 
Art  der  Ectopie  gewisser  Vorrichtungen  und  Mittel,  theils 
raechanischc ,  tht  ils  auch  arzntiliche,  die  geeignet  sind, 
dem  Or^aii  die  vorige  Turgeszenz  und  Festigkeit  wieder 

t     zu  geben. 

3)  Im  Falle  die  Reposition  unmöglich  ist,  sind  die 
aus  der  Krankheit  entspringenden  Störungen  zu  beseiti* 
gen ,  oder  doch  zu  massigen ,  z.  fi.  wenn  der  Uterus  im-> 
nier  vorfällt ,    bleibt  nichts  übrig ,    als   ihn  Tor  Entzün- 

.  dung  zu  schütten.  Bei  grossen  ,  nicht  mehr  reponibeiii 
Hernien  verordne  man  nur  passende  Diät,  den  Abgang 
des  Koths  befördernde  Mittel  etc. 

4)  Die  Heilversuche  der  Natur  muss  der  Arzt  unter* 
siatsen-,  und  sie  in  Schranken  halten ,  wenn  sie  ezcessiv 
werden  sollten.  Wenn  x.  B.  die  Natur  kunstliche  Oe- 
letilte  bildet f  da  unterstttse  der  Amt  diese  Bildung,  und 
leite  «ie  lugldcht'  dass  sie  nicht  excessiv  wird«  Doch 
gilt  dies  nur  9  wenn  das  nomale  Gelenk  nicht  mdir  her^ 
gestellt  werden  kann« 

Eintheil  ttng.    Die  Ectopien  bestehen  aus  einer 
'«rossen  Menge  von  Gattungen,    denen  41er  anatomische 
Charakter  als  Eintheilungsgrund  unterliegt;  also  nach  den 
Organen,    wo  sie  ihren  Sits   haben«     Die  Arten  wer* 
:den   ftadi  der  einseinen  Eichtungsweise    delr  Ectopien 
iMesümmt 

*    IteCmppe.   Ectopien  der  Sinnesorgane^' 

,  1  te  Gattung  Exophthalmus ,  YorfiiU  des  Auges*  ' 
2te      —   Clossocele,    Vorfall  der  Zunge» 
:lte  Cruppe.   Ectopien  der  Verdauungswerkzeuge* 
I  te  Gattung  des  Magens  i   GosteroceU.  • 

^    _  D&tt.'idftr;ns ,   des  Dickdarms. 
3te      —        sugieich  mit  dem  Feritoneum. 
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4tc      —     ■  *—  Hernia. 
5te      —      —  Mastdarmfl. 
S^e  Gruppe.    Ectopien  der  Harnwerkzeu^c. 
Ite  Gattung  4er  Nieren  ,  Nephrocele. 
2te      —      ~  Harnröhre« 
3tc      —      —  Blase. 
4te  Gruppe.    Ectopien  den  Bewein n^sapparatei» 
Ite  Gattung  der  Muskeln;  Myodle. 
2te       —      —  Knochen,  Luxatio.  ^ 
.  öte  Gruppe.    Ectopien  der  weiblichen  Gem'talieD. 
I  te  Gattung  Metrocele  der  Gebärmutter. 
2 te     —     der  Scheide,    Prolapsus  vo^rin. 

(hieiier    gehören   auch   alle  abaor* 
men  Kindealagen  ). 
'  Ote  Gruppe«   Ectopien  des  Blutes,    Echymosae^  Vft* 

rix  aneurysmaticus» 

VUte  Familie» 
V  a  1  n  e  r  a,  Wunden* 

Wunden  sind  seibstständige  Trennungen  in  der  Con- 
Unuitat  der  Organe  —  eine  seibatatändige  Störung  ,  nicht 
durch  pathologische  Vorgange  gesetzt.  In  dem  Augen- 
bücke,  in  welchem  eine  Trennung  der  organischen 
Thtile  geschehen  ist,  zei^t  sicli  sogleich  Reaktion  der 
beiden  Elementargt  bilde  (nämlich  Gefasa  und  iNerve) 
durch  Blutungen,  Schmerz.  Sie  sind  der  Wunde  erste 
Erscheinungen ;  nur  beide  verschieden  nach  der  Ver- 
schiedenheit der  Gewelie ,  in  welchen  die  Trennung  des 
Zusammenhanges  »tatt  fand.  Wunden  werden  stets  durch 
mechanische  Einwirkung  veranlasst,  welche  aber  nicht 
eine  abaoiute  äussere  seyn  muss.  So  können  z.  B.  heftige 
Xtimpfe  die  Process.  spiu.  und  obliqui  abbrechen ,  und 
dMinrch  Wunden  erzeugen.  Jeder  Körper  hat  einen  be» 
•llnimten  «Grad  Cohäsionskraft ,  vermöge  deren  er  den  in«*"' 
■l^ren  Einwirkungen  widersteht,  die  ist  aber  eine  reialive; 
denn  werden  die  Blnwirkungen  übemüiehtig,  ab  ist  die 
widerstreitende  Kntfl  des  Körpers  sn  gering,  .und  die: 
CentinniVit  wird  aufgehoben«  So  wie  aber '4i|" der  un- 
organischen NsCnr  die  Cohaslonskrsft  sehr  «re^schieden 
lst>  so  audb  in  der  organischen ,  und  dabei  HM^ssch'  sehr 
das  VerhSltnlss  der  Sprodigkeit  tu  beriicksiclitigen.  8e 
Wiarden  Knodicn  nnter  Unstindeit  ieiehter  in  Ihrer  Cen^ 
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tfimilit  getrennt,  als  Sehnen  und  Maabsbi,  9h  sie  «ehoa 
•caharenter  sind.  Dieser  Grad  der  grösseren  od^  f eriafe- 
ren  Cohärens  beding!  die  Möglichkeit  zur  Verwundung^ 
und  diese  ist  a)  eine  absolute  Möglichlieit  nadh  der  Ver* 
•chiedenheit '  der  Cohäsionskraft  der  Gewebe  elf  solcher 
s.  B.  in  Knochen  stärker ,  ali  in  WeichthcUen«  h)  fiUne 
relative,  und  diese  hängt  ab:  . 

1)  Von  der  Lage  des  Orkens;  ein  nach  aussen  gela- 
gertes Organ  wird  mehr  der  Mögiiehkeit  der  Zerreiasang 
auageaetst  aeyn ,  als  ein  nach  innen  gdagertea  f .  wtn'  ea 
aueh  weniger  eoharent  ist. 

2)  Vom  Alter  und  der  Individualität.  jSa  iat  bekannt» 
dass  in  den  Bliitheajaii^en  die  Theile  schwerer  zerreiasbar» 
zäher  sind,  als  im  TorgerüdUeren  Alter.  Nur  die  auaaere 
Haut  iat  leichter  serreissbar ,  ala  bei  Alten*  So  gijit^ea 
auch  junge  Individuen ,  bei  denen  daa  Knochensjstcm  sehr 
spröde  ist,  rso  dasa  bei  einem'  gewöhnlidien  Falle  Kno-» 
chenbrucli  entsteht* 

*  3)  Von  den  verschiedenen  Krankheiten  und  selbst  den 
▼eraehiedenen  Stadien  derselben ;  manche  Krankheiten  ma- 
chen manche  Organe  weicher,  manche  rigider;  a*  fi.  bei 
Arthritia  aind  die  Knochen  compakter  un4  ach  wer ,  dabei 
aber  sehr  rigid ,  und  also  auch  brädiiger.  Uie  Schleim- 
häute bei  Sypliilitiscfaen  sind  leichter  serrelssbar ,  als  bei 
Gesunden.  In  Bezug  auf  die  Stadien  f  hei  Rachitis  aind 
,  die  Knochen  luerat  weich I  dehnbar;  ist  sie  geheilt,  atn* 
werden  sie  gans  spröde  ^  und  hei  der  geringaten  Binwir« 
kang  brüchig. 

Aetioiogie.  Die  äusseren  Ursachen  aind  immer 
mehr  mcohaniaGhey  und  auch  wieder  absolut  äussere,  und 
relativ  äussere ;  ersterer  Art  wäre  Stoss,  Schlag  etc. ,  k^'* 
terer  B.  heftige  KrämK^»  wobei  Knofshenbriche  enU 
atehen»  .  . 

Auagänge.     1)  In  Tolikommen^  Genesun^g« 
Hie  Natur  bemüht  sich ,   die  alte  Continuität  wieder  bßf^. 
suateilen;   und  ihre  Mittel  dasu  beruhen  auf  Steigerung 
der  Reproduktionskraft  an   der  getrennten  Stelle.  Der. 
Ü^ilversuch  der  Nat^r  bebt  mit>  gröaserem  Blutfmdrango. 
und  Biutgerinsei  an,   in  welcher   sieh   nach   und  i^aeli 
dn  grösscfisr  Grad  von  organischem  Bilduagstrieb  zeigt,  ^ 
und  der  Versuch ,  das  Verlorne  wieder  herzustellen ,  daa 
Exudat   aeHjst  ist  aber  nur  Mittel  dazu.    Man  hat  dies 
falachlich    Entzündung^ ^  genannt,   indem  mau  überhaupt 
alleä  ala  Ktttsundiing  ansprach,  wo  irgend  ein  &ti|<r*r 
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andrang  oiler  eine  indere  Veri^aderung  in  den  OetetseH 
des  Bilduiigs triebe«  itatt  fand^-  sogar  die  Bildung  Ton 
Skrophelni  Tuberkeln,  Scirrhti«,  Kreb«,  selbst  der  Akt 
der  uonception  etc.  wsr  Entsfindtmg.  Ei  sind  dies  Eesi- 
dnen  sos  Eoerhaye's  Schule»  bei  dem  die  Entsendung 
In  nichts  benihte ,  als  in  einem  „Error  loci*^  Mit  Recht 
konnte  man  firagen :  wie  kann  sich  der  Widerspruch  losen, 
dass '  dieser  Krankheitsprosess  die  Integrität  der  Theile 
hersusteilen  rermag,  wihrend  doch  die  sonstige  Entsün- 
diing  die  Tendena  hat|  den  Organismus  au  Terderben, 
einaelne  Theile  an  destmiren ?  Yacca  Berlinghieri 
hat  anerst  diese  Frage  aufgestellt»  und  sie  an  beantworten 
einen  Unterschied  gemacht  awlschen  Inüammatio  morbosa 
vnd  medicatrix;  nach  ihm  ist  awar  immer  EntsQndung, 
allein  in  dem  einen  Falle  ist  sie  krankhaft»  in  dem  ande- 
ren heilbringend*  In  der  neueren  Zeit  hat  man  diese  Dls- 
tinktlon  wieder  aufgewSrmt»  die  nur  eine  blose  Ausist' Ife 
fat.  und  zu  nichts  führt»  die  der  Vorwurf  trilBI,  dass 
mtf^d^os  das  Gefasssystem  dabei  im  Auge  hatte.  —  Der 
Vmkng  in  der  Wunde  beruht  auf  gesteigertem  Bildungs- 
triA »  vermittelt  durch  vermehrten  Andrang  des  Blutes»- 
um  wieder  organische  Formen  au  gestalten,  filtdungstrieb 
ist  aber  nicht  etwas  Krankhaftes,  sondern  etwas  dem  nor» 
'malen  Leben  Bei^eliöriges ;  doch  soll  damit  nicht  gesagt 
9cyn ,  dass  bei  Wunden  nicht  sogleich  Entzündung  statt 
finden  könnte.  Der  gesteigerte  Bildungstrieb  kann^  Irie 
überhaupt  die  Resktion  im  Leben  9  Ton  dreifachem  Char 
rakter  seyn:  ,  ' 

1)  Sie  kann  gerade  kräftig  genug  seyn »  um  die  Con- 
tinuität  wieder  heranstelien ;   Charakter   des  Erethismus' 
(der  Sthenie)^  wo  man  die  Sache  der  Natur  überleaaen 
darf. 

2)  Sie  wird  zu  stark ,  und  kann  sich  dann  zur  Inflam-, 
mation  steigern;  dieser  Zustand  der  Ueberreizung  Ist  wie-  ' 

'  der  doppelt:    a)  im  Gefässsysteme  —  wirkliche  Entaün-  ^ 

dung,  b)  im  Nervensysteme  —  Schmerzen. 

S)  Der  Biidungstrieb  kann  heruntersinken»  und 
nimmt  dann  den  Charakter  des  Torpor  an,  der  Schwä« 
che»  Esthenie»  so  dass  Reizmittel  nothig  sind,  Terpentin». 
Wein  etc. ;  davon  bei  den  Phlogosen.  Ist  das  nun  wohl 
auch  Entzündung,  oder  gar  auch  sogenannte  asthenische 
Entzündung?  d.  h.  ein  Ding,  weiches  etwas  ist,  was 
es  nicht  ist!  —  So  wie  nun  die  Reaktion  an  der  Wunde 
selbst y  oder  der  Trieb»  die  gestörte  Continuit&t  ausau«  ^ 
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gleichen,   Tersrhieden  «ejn  kann,  so  zef^t  sich  ähnliche 

'  Verschiedenheit  in  der  Rtal^tion  des  Gesamrntorg-anismus, 
denn  in  vielen  Fällen  nimmt  er,  naraeutlicli  das  ^anze 
GefäsRsystem  Aiitlieil  an  der  Wunde,  was  man  ,,AV'uad- 
iiber,  Febris  traiimatica^^  nennt.  Diese  Erscheinung 
ist  sehr  wichtig ,  weil  sie  beweist,  dass  das  Fieber  nichts 
Wesentliches,  Essentielles,  sondern  nur  Reflexion  eines 
topischen  Leidens  ist.  Es  fragt  sieh  nun:  unter  welchen 
VerJiaitnissen  kann  Wun4ßeber  entstehend  En  hängt  die- 
ses ab: 

1)  Von  der  Di^nität  des  verletzten  Organes^ 

2)  von  (kr  Grössi'  der  Verletzung, 

3)  von  der  Individualität  des  Verwendeten ^ 

4)  vom  Lebensalter, 

5)  von  der  jedesmaligen  epidemischen  und  endemischen 
Constitution.  Es  kann  zu  einer  Zeit  bei  der  geringsten 
Verletzung  Fieber  entstehen,  während  zu  einer  anderen 
bei  grosserer  Verletzuu^^  keines  entsteht,  es  gibt  sogar 
endemische  A  erliältnisse  ;  an  einem  Orte  entstellt  leichter 
Fieber,  als  an  einem  anderen.  Das  Fieber  selbst  kann 
wieder  einen  3fachen  Charakter  haben: 

1)  Einfaches   Reizungsfieber  —  erethisch.  Fieher, 
Frost  f  Hitze  •    Termehrter  Durst ,    schneller  •  Jiarter, 
Puls. 

2)  iSynochales  Fieber,  der  Puls  ToUi  hart,  .ge» 
spannt.  Die  Haut  hdss;  Urin  feurige  roth;  hefUger 
Durst ,  dazu  oft  noch  JSntzünddng  innerer  Theiie. 

3)  Torpides  Fielier;  der  Puls  klein ,  echwachy  die 
Krifte  gesunken,  Delirien,  Zunge  trocken  etc.  (söge* 
nannte«  nenrdsee  Fieber).  Ausserdem  zeigt  sich  auch 
der  Einfluss  der  epidemischen  Constitution  y  s.  B.  Fieber 
mit  gastrisch  biliösem  Anstrich.  So  wie  Fieber  (Theil«' 
nähme  des  Gesammtorganismus)  zur  Wunde  treten  kann^- 
flo  kommt  es,  obwohl  selten,  zur  Qiervenagitation ,  und 
zwar:  a)  Bei  sensiblen  Indiriduen,  die  an  Verstimmnng 
des  Nervensystems  leiden ,  sind  diesem  Aefleze  im  Ner^* 
Tensypteme  besondera  ausgesetzt;  besonders  scheint  ea 
aber  auch  durch  endemische  Yerhaltnisse  bedingt  za  - 
•eyn.  —  WShrend  in  nördlichen  und  gemlssigten  Gegen- 
den sich  Gefissreiz  zeigt  ^  so  ist  unter  den  Tropen  der 
Nenrenrdlex  häufiger,  es  zeict  sich  dann  Zittern  der 
Glieder,  kleiner  Puls,  ConTukionen,  und  wie  bei  6e- 
filasreis  Entzündung  innerer   Organe  sich  bildet,  so 
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erscheint  hier  Affektfon  der  Centraltheile  des  Nervjeoi^- 
■tems  ,   Tetamis,  Delirium  traufiu^ti cum. 

Die  Art  und  Weise  ^  wie  sich  die  Continuitäi  wieder 
lierstellt ,  ist  doppelt : 

1)  Reiinio  per.  prim.  intentioncm ,  unmitlelbarp  Ver- 
eini^in^  der  Theile,  ohne  dazwischenliegendes  vermitteln- 
des Glied  (es  wollen  dies  einige  der  neueren  Chirurgen 
läugnen).  Allein  Theorie  und  Erfahrung  sprechen  da- 
für; besonders  zeigt  es  sich  bei  Trennung  der  Gefässe 
des  Auges,  welche,  wie  Beer  nachgewiesen  hat,  sich 
unmittelbar  einander  wieder  nähern,  sich  gegenseitig 
anziehen ,  um  den  Sprung  wieder  auszubleichen.  Hier 
ist  ein  ganz  durclisirhtiges  Medium,  und  das  Experiment 
lägst  wieder  keine  Einwendung  zu.  Ausserdem  ist  nicht 
211  läii/rnen ,  dass  alle  allgemeine  physikalische  Gesetz© 
auch  für  den  thierischen  Organismus  gelten,  nur  mehr 
cder  weniger  modifizirt.  Ein  solches  allgemeines  Gesetz 
ist  die  sogenannte  Attraktionskraft,  oder  das  Streben  ho- 
mogener Theile,  wenn  sie  getrennt  sind,  sich  wieder  zu. 
Yereinen.  Diese  Kraft  ist  nur  eiij  durch  die  ganze  Natur 
allgeniein  durchgehendes  Gesetz,  muss  sich  also  auch  am 
organischeii  Körper  nachweisen  lassen  ,  dessen  Theile  Ton 
einander  getrennt  sind.  Je  starrer  und  unbeweglicher 
diese  TlieUe  sind,  desto  mehr  nimmt  auch  ihre  Attrtik* 
tionskrafit  ab,  es  grayitiren  takhe  Theile  m  '  einan- 
der ^  organische  Gravitation.  Am  deutlichstell  seigt  sich 
dieses  an  den  Oc&ssea«  In  dem  Falle  ^  wo  non  «ine  sol* 
che  Vereinigung  durch  das  Bemühen  der  getrennten  Theile 
flieh  zu  nahern,  vermöge  einer  gewissen  organischen  Gra- 
vitation, SU  Stande  iLommt,  wird  keine  Narhe  surflck- 
bleiben;  kein  Zwischengewebe  kommt  sum  Vorschein, 
Ftank        '^"^  beiuUt  die  /voUkommene  Integritilt  seiner 

2)  Reunio  per.  ■nppurationem  Ist  aber  gani  enderer 
Natur.  Wenn  die  Trennung  su  gross  ist,  oder  die  Tlieiie 
geringes  Attraktionsvermögen  haben,  so  wird  die  Lücke 
durch  organische  Blasse  Ausgefüllt  werden ,  es  tritt  krank* 
hafte  Sekretion  ein,  flossiger  Thier*  oder  Biidungsstoff 
wird  abgesondert,  wob^  «Qe  Erscheinungen  der  Folaritit 
'{d*  h.  Aniiehungskrslt  nach  Terschiedenen  Richtungen) 
auftreten,  und  swar  auf  folgende  Weise:  Der  Theü  des 
Zoogens,  weicher  der  Wunde,  d.  L  dem  Fleische  ia  dem 
Organe  sugekehrt  Ist,  gerinnt,  verdichtet  sich  su  Fleisch- 
winrahen,  und  der  der  Luft,  oder  überhaupt  disr  Aua- 
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senwelt  aufgekehrte,  zcrfliesst ,  tind  biJdet  Eiter.  Die 
ner.gcbildete  Masse  (d.  i.  der  geronnene  Eiter)  wird  ent- 
weder homogen  dem  Theile,  den  er  vereinigen  soll,  und  * 
die  Integrität  der  Funktion  ist  djinn  auch  wieder  hergc- 
fitellt ,  öder  es  kann  sicli  die  Bildnn*r  nicht  mehr  so  hoch 
ßc'iwingen ;  das  Xoo^vw  Iiat  nicht  mehr  das  ^anze  Textur 
des  ursprünglichen  Gebildes,  wo  zwar  auch  wieder  die 
Continuität  erfolgt,  aber  dann  ist  die  Integrität  des  Or- 
'ganismuR  nicht  voUkommm  ,  die  Funktion  doch  mehr 
oder  minder  gestört.  Bei.spiel  erster  Art  wäre  bei  Kno- 
clieubrüchen,  hier  wird  das  Zoogen  zu  einer  eigenlhüm- 
lichen  erdigen  Masse  —  Caelus  genannt  —  dem  Knochen 
»ehr  homogen.  Beispiel  zweiter  Art  bei  Nerven  ,  hier 
entstellt  blos  Zellgewebe,  das  die  Struktur  der  Nerven - 
nicht  mehr  zeigt.    Eben  so  bei  Muskeln.  *  * 

Es  scheinen  noch  verscliiedene  Momente,  wie  Groase 
der  Trennung,  Verschiedenheit  des  Organs,  anderwei- ' 
tige  Krankheitsprozesse  ,  manni«rfaltig  darauf  einzuwirken, 
dass  es  iu  ein.em  und  demselben  Gebilde  bald  zu  homoge- 
ner, bald  zu  heterogener  Regeneration  kommt.  Die 
Gesetze  hielür  sind  noch  gar  nicht  ausgemittelt.-  In  den 
Fällen,  wo  Kanäle,  in  denen  sich  Flüssigkeiten  bc\vegen, 
getrennt  werden  ,  wird  das  z\im  Zwecke  der  Vereinigung 
abgelagerte  Zoogen  immer  wieder  weggespült,  und  es 
biiden  sich  die  sogenannten  Fisteln,  wo  die  Continuitat 
geireuut  bleibt.  ' 

2)  Lebergang  in  theile  eise  Genesung* 
Schon  Fisteln  sind  als  theilwcise  Genesung  anzusehen« 
Die  Vernarbung  hemmt  entweder  die  Funktion  det  lei- 
denden Theils  ,  oder  anderer  Theile ,  z.  B.  schlecht  ge- 
heilte Knochen  sind  zu  kurz.  * 

3)  Uebergang  in  den  Tod«  Br  erfolfft  auf  Tef* 
«chiedene  Weise:  a)  Durch  Vernichtung  der  LebensAir 
tfgkeit  eines  für  das  Leben  wichtigen  Organs ,  oft  im  Au- 
genblicke der  Verwundung  selbst,  z.  B.  bei  Verwundung 
des  Rückenmarks ,  des  -Hersens  etc.  b)  Durch  Blutfer- 
Inst,  c)  Durch  Erscheinungen  im  Nervensysteme ,  und 
zwar  entweder  durch  Ohnmacht ,  die  durch  su  starke 
Blnttmg  entstdien  kann ,  oder  durch  Convulsionen ,  Teta- 
nus etc.  d)  Durch  Steigerung  des  Bildungstriebes  sn  Ent- 
sündung  vmd  entsündlichem  Fieber,  besonders  in  wlchU- 
gen  Organen,  e)  Durch  Erschöpfung  der  Lebensthitig^ 
keit  in  Folge  yon  Colliquatlonen ,  indem  die  Natur  eine 
■oJche  Menge  Thierstolis  (Eiters)  för  die  Vereinigung  lii* 
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sondert,  das«  die  Ernährung  des  übrigen  Kfirpers  dadureh 
nur  beeinträchtigt  wird,  es  ist  dieses  duin  ein  Uebergang 
.  in  Phthise. 

Die  Combinationsfähigkeit«^  Die  Wunden 
mit  andern  Krankheftsprozessen  aniangeiid)  so  Terbindea 
sie.  sich  vorzii^rlich  mit  folgenden: 

1)  Erysipclatoscr  Krankheitsprozess ,  was  nirht  aut, 
epidemischem  Grunde  beruht,  wenn  nämlich  der  gastrisch- 
biliöse  Krankheitscharakter  vorherrscht;  f^o  entwickelte 
sich  im  Jahre  1822  —  23  fast  fu  ganz  Deutschland  bei 
jeder  oft  ganz  geringen  Wunde  Erysipelas  ,  und  bewirkte 
so  die  grosste  Gefahr ,  und  zwar  nicht  nur  um  die  Wunde, 
sondern  häufiger  im  Gesiclite  ,  und  wenn  die  Wunde  im 
Gesichte  war ,  an  den  Extremitäten. 

2)  Entzündung.   Hier  ist  aber  nicht  Ton.  jener  topl« , 
schea  Affektion  in  der  Wund«  selbst ,  die  sich  zur  Ent- 
BÜndung  steigern  kann  ^  die  Rede ,  sondern  von  der  Ent* . 
zundung,  welche  von  der  Wunde  aus  sich  weiter  verbrei-*' 
tet,  ja  selbst  in  ganz  entfernten  Theilen  statt  findeik  känn» 
So  zeigt  sich  nach  der  leichtesten  YenenTerwunduiig 
Phiebitis ,  besonders  aber  bei  der  Abnahme  grosser  OUed' 
massen ,   sie  geht  von  der  Wunde  aus ,   und  yerbreitet  ■ 
sich  nach  der  Richtung  der  Gefässe.    Ist  übrigens  epide- 
misch.   Ein  Beispiel)    wo  die  Entzündung  unabhängig  In  ' 
einem  ganz  entfernten  Theile  auftritt ,  M  Leberentsu* 
dtmg  bei  Verwundung  des  Gehirns* 

3)  Sogenannte  DUrsaien,  die  dann  häufig  die  Ter* 
wundeten  Stellen  sur  Werkstitte  ihrer  pathologischen 
Produktionen  machen  —  Ausscheidungsorpn  fSr  pathoio-  . 
gische  Produlde.  Wahrend  aber  Erysipehs  und  rhlocose 
sich  oft  in  wenigen  Stunden  oder  Tagen  nach  der  Ver- 
wundung neigen  9  so  treten  diese  Krankheiten  erst  während 
der  Suppnration  auf.  Die  Granulation  ist  dabei  sehr  ge- 
schwächt, und  die  Eiterbildung  desto  stärker.  Solche 
Kranklieitsprozessef  nun ,  wodurch  die  Wunde  in  ein  so* 

'  genanntes  Geschwür  übergeht  y  sind :  Arthritis  |  Impetigo» 
(Herpes  und  Scabies)  Scorbui  y  Sypliüis »  Leprose  ,  Scro!^ 
pliein»  Carcinom* 

4)  Die  Wunde  wird  oft  Keimungsstelie  für  andere 
Krankheiten  (jsogenannte  compüairte  Wunden) ,  nament- 
lich für  eontagidse ,  #o  das  Contaglum  entweder  gleich- 
leitig  mit  der  Verwundunf  eingebradit  wird,  oder  wo  ea 
später  einwirlct.   Beispiele  für  entere  Art  sind  Wunden 
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ndft  veivtftelea  PMles,  8eIihB(eft1iIit  ele.  Lelaterar  Art 
tib^  NMoeomial^angran. 

Therapentik.  1)  Man  suclie  die  Blutung^,  wenn  sie 
«n  heftig  wird ,  zu  stilien ,  und  alle  Reiie  im  Gefaas-  und 
^(erveut^y8tem  zu  Terhüten« 

2)  Die  aufgehobene  Continuitat  wieder  herzustellen, 
wenn  nicht  fremdartige  Körper,  Miasmen,  Gifte  diese« 
contraindiziren ,  also  Reunio  per.  prim.  intentionem  «zu 
Tersuchen.  Man  miiRs  hier  der  organischen  Attraction, 
welche  sich  in  der  Absonderung  des  Thierstoffes  äussert, 
immer  durch  mechanische  Mittel  zu  Hälfe  kommen;  wo 
indessen  die  Snpptiration  zu  gross  ist,  da  suche  man  sie 
2U  hemmen.  Erfolgt  die  Vereinigung  auf  dem  zweiten 
Wege,  80  wende  man  Mittel  «A»  die  Form  des  Tlieiis  ia 
die  alte  Norm  su  bringen* 

3 )  Muss  man  die  topisefie  und  allgemeine  Beaktloa 
(Wundfieber)  in  Sehranken  halten,  und  endlidi 

.   4)  Die  Comj)lüi.aüoii  berackaichiigeu. 


p  « 
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KrtnUieileii  dleaei  Namen«  chtnkteriairai  rieh 

dadurch: 

1)  Bei  allen  ist  der  normale  Zustand  des  Blutes  ab- 
weichend. Es  ist  freilich  schwierig ,  da  ober  den  nor* 
malen  Zustand  des  Blutes  (hinsichtlich  der  Gerinnbia*keit| 
llfischung  u.  s.  w. )  die  Akten  noch  nicht  geschlossen  sind^ 
die  Verhältnisse  des  abnormen  Zustande«  genau  bezeicl^r 
iien  SU  können.  V  , 

Man  atfitste  afch  auf  Hypothesen ,  in  ilteren  Zeiten 
imä  in  jetzige  'Zeil  wurden  Beobachtungen  über  materielle 
Verhiltnisae  und  TerSndemngen  TemaehlSssIgt.  Ea  ist 
ein.'  bedeutender  Fortachritt ,  daaa  die  Aerzte  daa  Spiel 
der  Kräfte  mit  Hülfe  der  Chemie  und  Physik  genauer  zu 
unteranchen  sidi  bemohen.  Wir  aehen  in  diesem  Punkte- 
einer  glficklidieii  Zukunft  entgegen ;  denn  die  Fortschritte 
der  organiachen  Chemie  rind  in  neuerer  Zeit  ungeheuer^ 
und  Bchon  iat  es  gelungen,  wenigateiia  approximativ  die 
Blutveränderungen 'SU*  heatimmen.  Ea  finden  aich  unver- 
kennbar bei  dien  Arten  der  Hanca^aen  chemische  und 
physische  Yerinderungen  In  den  Beatandtheilen  des  Blu- 
tes. Die  Veränderung  des  Blutes  erstreckt  sieh  oft  nicht 
muf  die  ganze  Masse  des  Blutes  ^  sondern  nur  auf  einzelne 
Thcile,  s.  B.  chronlache  Entzündung  der  Lunge«  Leber  etc; 

\  2)  Alle  Hamastosen  offenbaren  ein^  verinderte  ^em^ 
peratur.  Ich  m&chte  sagen  ^  wie  der  Mineralog  auf  die 
Eigeoschaften  der  Mineralien  durch  Schwere  achlieaaen 
kann ,  so  kann  miin  durch  die  eiffene  Temperatur  die  Art 
dieaer  Krankheitsform  erkennen.  '  Jede  Gattung,  jede  Art 
hat  ihren  eigenen  Temperaturgrad ,  die  Umänderung  iat 
toUl^^  odor  bloa  lokal.    In  der  Mehrzahl  der  Hämitosen 
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findet  sich  eiae  Erhöhung  der  Temperatur,  hei  den  we-  ^ 
nigsten  (Aaaitea ,  Cyanose)  findet  sich  die  Temperatnr  Ter- 
mindert. 

3)  lit  da»  Orgin  ein  Sekretionsor^  ^  §o  ist  die 
Sekretion  yerandert,  und  es  bilden  sich  neue  Produkt^ 
aber  es  £ndet  beides  zugleich  statt.  Neues  Sekretiona« 
produkt  ist  charakteristisch  für  alle  Ilämatosen,  als  söge* 
nanntes  pathisches  Produkt.  So  finden  wir  bei  der  Phlo- 
gose  Umänderung  des  Harns  ,  grosse  Menge  Harnstoff, 
oder  es  erscheint  (bei  Entzündung  der  Leber)  sogar  Gal- 
lenpigment. Bei  den  höheren  Krankheitsprozessen  der 
Hamatosen  (  Scroph^  Tuberc. ,  Careinom«)  sehen  wir  neue 
Produkte  zum  Vorschein  kommen »  sogar  in  den  Sjnoviai- 
)liiy|ten  und  Gelassen. 

Je  hoher  aber  der  Krankheitsprozess  gesteigert  ist, 
desto  grosser  und  desto  Mannigfacher  .ist  auch  die  Verän- 
deirnng  in  den  Sekretionsprodukten. 

.  4)  Wie  sich  diese  3  Punkte  mehr  auf  die  Qualität 
l^eziehen,  so  sind  auch  noch  quantitative  Verhältnisse 
vorhanden ,  die  Kranklieftsphänomene  sind  mehr  oder 
minder  stetig ,  Steigerun«^  und  Minderung,  d.  h.  die  Phlo- 
goseu  machen  nur  Remissionen  und  Exacerbationen ,  nie 
totale  Intermissionen  wie  die  Neurosen  ,  sie  machen  kein 
totales  Verschwinden  und  bestimmtes  Auftreten  der  Symp« 
.tpme  wie  bei  den  Neurosen.  Diesen  Rhythmus  findet 
man  in  den  Hamatosen  nicht.  Wir  beginnen  mit  den 
niedersten  Familien  ^  und  betrachten  dann  die  hi^h^ren 
dieser  Jüasfie« 

^  * 

I««   F  «  m  i  1  i  «. 

r 

  •  ■  .  • 

BrythroBen. 
Pletlnpra.  VoUsueht 

Man  mag  diesen  Ausdruck  missbilligen ,  und  die 
Krankheit  „Piethora^^  nennen,  ich  liaite  aber  die  Benien- 
nung  Plethora  für  unpassend. 

Physiologischer  CJ|}arakter.  Bei  Erythrose 
ist  dag  Gefässleben  im  Gegensatz  zum  Neryenleben  per- 
manent gesteigert ,  und  dieses  Ueberwiegen  des  Gefilss- 
lebens  lässt  eicii  aucli  in  der  Mischung  des  Blutes  nach- 
ureiaen.    Der  Faserstoff  des  Blutes  ist  vorherrachend» 
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das  Blut  gerinnt  daher- OflfclieiW:  iTMttb  i  /  und  liat  .da» 
»ufialleiid  heile  FarbCy 

.  AiiAtomischer  Charakter.  Herz- nnd' Arterien- 
•ystem  und  die  Lungen  sind  iehr  in  Ausdehnung  «niwi* 
ckeil;  diese  Familie  htt.nar  wealfe  Gtieder* 

*      "  .  *  * 

.  Breie.  F er jn«,  Erythros! a  .Ter»*'  Spieeitud«  > 

« 

Die  gewöhnliche  Erythrose  nnt^  dM  Name»  ^»Fle- 
thoni^^  b^nnt«  seigt  «FeJIgendes :  w  . 

Erscheinungen*  Die  Kranken. ihahen  stark  ent* 
Wiekelte  Knochen  .(als  der  Theii.»  der  am  meisten  mit 
ier  Lungenbiidung  in  Verbindung  steht),  eben  so  din- 
Muskeln  derb ,  toU  y  Haut  weich  ,  das  Capiliarge^isssystenl 
aefar*  entwickelt ,  daher  blühendes  Aussehen.  Kräftiger^ 
Toller,  ausgedehnter  Herz  -  und  Pulsschlag,  aber  HfflS'r 
und  Pulsschlag  ist  sehr  rariabei  durch  Alles,  wa»  rei^t  — - 
irritabiee  Gciatsaystem.  Die  Brust  ist  gewölbt.  Die 
tranken  klagen  desshalb  über  Schwäche  und  beengte  Re» 
epiration,  es  sind  sciicinbare  Beschwerden.  Diebeschwerte 
iCeepiration  wird  durch  das  grössere  Bedürfuiss  TOn.I^^ 
hervorgebracht.  Da  der  Verkohlungsprozess  äusserer* 
d^iitlich  rasch  Ton  Statten  geht,  so  kann  nicht  die  Lunge 
durch  das  Einathmen  immer  hinlänglich  gefüllt  werden* 
Die  Esslust  stark.  Oft  Abscheu  ge^en  Fleisch ,  oft  Ma- 
gendruck, das  Nervensyitem  ist  deprlmirt,  unruhiger 
Schlaf,  geistige  Trägheit,  Stumpfheit.  Die  TemperaM 
Termehrt,  oft  gleichmägsig,  oder  oft  partiell,  Kopf  heisa^ 
Hände  kalt,  Brust  hei^^^j  ,  Füsse  kalt.  Alle  Sekretionen 
aind  beschränkt  Koth  schwarz,  der  Harn  roth,  mit  Tie- 
liem  Harnstoff.  Interessant  wäre  die  Untersuchung  der 
Li^genexkretion  ,  Blut  hellroth  ,  schnell  gerinnbar  ,  W^ni|^ 
lijfmphe.    Das  Erythrogen  ei^entliüralich  verändert.  « 

Diagnose.  Die  Krankheit  könnte  mit  Congestio- 
nen,  Hämorrhagien  und  Daiiun<;Kbe8chwerden  verwechsei4 
•  werden.  Allein  das  ei^^Liitliümlich  blühende  Aussehen^ 
der  Mangel  an  Unterieibslciden ,  die  Permaoeoa  der  JSr-^ 
eisheinungen  sichern  die  Diagiu)se. 

Aetiologie.  1)  Ohne  innere  Anlage  kommt  es  niet 
au  Erythrose.  Es  liegt  in  der  eigenthümlichen  Berei- 
tungsart den  ChyluSy  was  die  Erj throsisten  essen,  wird, 
achneli  Terdaut^  daa  G^entheil  ;V4)in  IndiYiduen»  di«  Mr« 
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nahe  ^ar  keine  Asslmilationskraft  haben ,  und  ma^er  ,  un- 
genährt  aussehen.  Es  gibt  aber  selbst  eine  solche  natio- 
nelle  Anlaii^e.  Hierher  gehören  die  Engländer.  Uebrigens 
ündet  sich  Krankheit  mehr  bei  Mannern,  als  bei  Franen. 
Aiie  nahrhafte  Spcisatu  (Fleisch)  lind  Getrünke ,  oder 

2)  Alles,  was  de»  Verbrauch  iler  organischen  Materie 
vermindert,  muss  Er^tlirose  begünstigt' ti  ,  z.  ii.  körper- 
liche lind  geistige  Ruhe.  Hierher  gehört  besonders  Castra- 
tion  ,  noch  rascher  wird  die  Krankheit  zunehmen  ^  wenn 
beide  Momente  1  und  2  zusammenkommen. 

*  y  o  r-'k  ö  i«  m  e  V.  Die  Krankheit  kommt  nicht  yor, 
wenn  der  Organiamut  noch  mit  seiner  Ausbildung  beschaff 
tigt  ist,  ^mr  ei^  'ikt^h  der  Pubertiit:  Uebrigens  •cheint 
die  Krankheit  eeographidi^  whttrf  begränzt  su  teprn. 
Sehen  jenseits  der  Alpen  nimmt  die  Krankheit  sehr  sb, 
te  Oriente  tfersehwilidei  ■  sie  ^  im  Norden  aber  seheint  |iie 
(dne  Pölargränse  wa '  haben  ^  dort  lindet  sich  häufiger  die 
Oysaeseii 

Verletif'iitt'd  Ausgänge.  Er  Ist  mehr  chronisdl» 
'  aber'  mit  Bt^i^ehine  nnd  Minderung  der  Symptome ,  ttn4 
Auflretea  neuer,  die  oft  ais  britishe  Bemohungen  an  be^ 
trachten  sind.  DIMI  MissTerhilitniss  auszugieichen,  geschiehl 
durch  Blutungen )  besondcvs  nur  Zeit, der  AequinolLtieQi 
al^r  andi  jeder  0eflssreis  Innu  sel^e  Biotungen  beint-^ 
kettyi  die  Blutungen  gdien  nnerst  aus  der  Nase,  dann  autf 
der  «Brüst,  dann  ans  dem  After,  und  suietst  wird  da« 
€tehirn^  ergrilTen.  Lihmung.  Bei  Weibern  ist  dies  nicht 
der  Fall,  das  Bhit  entleert  sich  immer  durch  den  IHierui» 
Bafdi  die  Blutungen  Ifthlen  sich  die  Kranken  sehr  erleich« 
tert»  ^  Mcfat  gehen  den  Blutungen  Congestioaen  *  Toraits/ 
fc».  Congesäon  des -Kopfes,  der  Brust.  iMeser  Ümstand, 
dasa  -etn»  ^Conc^nttation  der  BlutsMmung  statt  l(ndet, 
und  ^entlftlmliclfe. Beschaffenheit  des  Blutes,  bedingt  die 
Anlage .  der  Erythrosen  su  Entsfindünyen.  ~  Indem  üfiaf 

Iüngeren  Lebensalter  die  Natur  sich  durch  Blutungen  u 
leiten  sadhtv^'  so  sucht  sie  in  spiterett  Jahren  durdt  Fetl» 
iblsgerung,  *  durch  Ausscheidung  des  Kohlen  wasserstoflfes, 
•ich  des  übenttässigen  Blutes  zu  entleere|i.  Erythrotlsche 
haben  grosse  Anlage  zu  Yerbiidungen  des  Herzens;  dn 
das  Gefässsystem  der  8its'des  Uebels  ist;  Alle  Krankheiten 
btoben  die  Tendenz,  «um  Herzen  zu  gehen  (Verknoche- 
mng  desselben).  Blutung,  uikd  Fettbildung  sind  nur  pallia-* 
tlve  Hülle,  es  kommt  zul^tst  an  Wassersucht,  mästena 
HydrothofiKi  später  Ascites^'         '        «  ' 
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Le  thaler  Aiifl^an|r*    1)  Durch  krltlflche  Bhitnfi|f, 

wenn  sie  an  einem  ung^ünstigen  Orte  erfolg,  s.  B.  in  der 
Hirnhöhle,   es  entsteh!  Apoplexie  etc.,  Lungeuschla^  ist 

das  Gewöhnliche. 

2)  Durch  die  Üntzündun^. 

3)  Durch  Erschöpfungen  in  den  kritischen  Bemühtm^en, 
Section.    Es  müssen  die  der  Erytlirose  wesentlich 

angehörenden  Erscheinungen  ?on  den  zufälligen  unterschle* 
den  werden. 

1)  Zu  grosse  ausgedehnte  Lungen,  grosses  Herz,  daa 
Lumen  der  Gefässe  sehr  erweitert ^  die  Haut  der  Gefasse 
sehr  IiFirt  und  stark.  : 

2 )  Die  zufalligen  durch  den  Tod  entstandenen.  Die 
Art,  wie  der  Tod  erfolgte,  zeigt  sich  verschieden  in  dea 
yerschiedenen  Organen ,  z.  B.  Extravasat  im  Gehirn  etc. 

Profrnose.  Sie  ist  nicht  sehr  günstig.  Da  da« 
Uebel  oft  angeboren  ist,  80  ist  eine  gründliche  Heilung 
nicht  zu  erwarten.  Solche  Individuen  crreiclien  kein  ho- 
hes Alter,  und  die  Prognose  hängt  ab  von  dem  Bau  de« 
Kranken  ,  vom  Alter  y  in  welchen  Or^^an^n  die  Cougestio* 
neu  vorkommen. 

T  h  er  a  p  eilt ik.    1)  Die  Aufnahme  des  assimilirbaren 
Stoffes  zu  vermindern  r—  Entziehungs- ,  Hungerkur.  Viel 
Pflanzenkost,  weniger  nährende »  «1«  du  Blttt  Terdünnende 
•  Speisen.   Zum  Getränke  einfache«  W«sger^  mitunter  Ml^ 
neralwässer. 

2)  Den  organischen  Stoff  in  ▼ermliidern  ^  starke  aktlTe 
und  passive  Bewegung. 

3)  Antreiben  aller  Sekrettonea  (Niere,  Dana,  !H«ii^ 
.  Meastruation) ,  Mineralwässer  Ton  Lissingen,  Bäder« 

4)  Die  Haut  durch.  Warmhalten  und  durch*  Bäder  in, 
Thätigkeit  su  erhalten«  Bei  Frauen  nur  Beförderung  der 
Menstruation ,  Jod  und  Jodinsaure«  KaJi*  Calomei  in  kiel* 
nen  Dosen ,  trefflich  ai«  Stuiü  bewiilcflnd ,  und  die  Gerintt* 
barkeit  des  Blutes  hemmend*  Auch  Chlor ^  Brom,  um  die 
Gerinnbarkeit  des  Blutes  herabzusetsen. 

5)  Die  Blutconcetttntion  in  den  einieinen  Gebilden 
nn  serstoren.  Da«  Blut  abzuleiten  durch  die  analTtische 
Methode.  Ableitendo  Fuzsiiäder ,  darmauslecvettde  MitteL 
Blntentleerung ,  die  Natur  zeigt  durch  dtte  Hinonlii»* 
fien ,  da««  «ie  sich  dadurch  helfen  will*.  Darauf  werden 
•«ich  die  Blutentnieher  berufen ,  und  Ihr  Verfahren  d*- 
4«r^  recjitfertigen.  Allein  die  £rlUirnnf  leliii}  dini 
dÜLese  ■  wiederholten  Aderlässe    immer,  adtniger  wordett| 
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.  und  das  Ende  ist  vHjdcoptie ;  diese  Methode  isv  rerwerf- 
lich.    Die  Yenaesekdon  darf  nur  bei   Concentration  fa, 
,   ifineren  Orfanen ,  Brust  und  Kopf ,   wo  Gefahr  droht, 
angewendet  werden  y   u^d   iwur  mit  Umsicht  und  Be- 
hataamkeit 

6)  Die  kridsclien  Bemiiluuigea »  und  su  starke  Blutun- 
'gen  au  mäsaigent 


^      Zweite  Form«    Erytjhroaia  neonateron. 

Hierauf  machte  zuerst  Nasse  aufmerksam ,  die 
Kinder  sind  sehr  roth ,  warm ,  mit  rascher ,  beschleunig- 
ter Respiration.  Nasse  glaubt ,  dass  die  Fotuswege 
sehr  bald  verschlossen  worden  sind.  Der  reinste  Gegen- 
satz zur  Cyanoae.  Weiter  ist  nocli  nidits  darüber  beobadi» 
tet  worden* 

Dritte  Form*  Menatruatio  praecox. 

'  Solche  Individuen  sind  im  7ten,  8tcn  Jahre  schon 
ganz  Tolikommen  entwickelt,  mir  alle  Theile  haben  nicht 
die  normale  Grösse.  Sie  menstruiren  schon  mit  dem 
8ten  Jahre  9  desto  eher  hören  sie  aber  auf  zu  menstruiren. 
Bei  7  —  8  Monatskindern  kommen  diese  Ersclieiiumgen 
am  hänfigsten  vor.  Die  Kranken  erreichen  kein  hohes 
Alter ,  ira  20sten ,  30steu  Jahre  sterben  sie  gewöhnlich. 
Selten  dass  sie  mit  der  gröasten  Fflege  ein  Alter  yoo 
40  Jahren  erreidien« 

t  .  *  \  ■ 

n««  Familie. 

* 

I 

1    )  .  PhlogoieiL 

* 

X  lieber  das  Wesen  und  den  Begriff  der  Entzündung 
hat  von  Jeher  der  grosste  Zwiespalt  geherrseht.  Seit 
#b«r  Boerhave  die  Phlogosen  in  einen  sogenannten 
■Brror  loci  des  Blutes  gesetzt,  und  das  Wesen  dersel- 
ben in  das  Eindringen  des  Blutes  in  die  Vasa  serosa  ge** 
fswSülk  hatte,  ist  man  mehr  oder  wen^^er  dieser. Ansml 
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treu  feblieben.  Denn  Bichat'g  Theorie  tom  Leiden 
des  Capillar  -  Gefissgystem»  ,  der  die  nuisten  Therapeuten 
anhängen,  ist  nirhfs  weiter,  als  Boerliaven's  alte 
Lehre  ,  nnr  nnter  einem  neuen  Gewände.  In  der  neuern 
Zeit  glaubte  man  der  Sache  näher  zu  seyn ,  und  hat  das 
Weseu  der  Entzündung  in  dem  Krgriffenseyn  der  Arteri- 
osität,  Venosität  «resucht.  Die  Iranzösische  Schule  da- 
^e^en ,  sich  auf  die  Data  der  pathologischen  Anatomie 
stützend,  sieht  nur  in  der  Rothe  das  charakteristische 
Zeiclien  der  fintzündung»  und  hat  dadurch  das  Chaos  nur 
Termehrt. 

Wir  suclien  das  Eigenthumiiche  dieses  Krankheitspro- 
zesses nicht  in  einzelnen  Erscheinungen  ,  sondern  in  der 
Gesammtheit  derselben ,  und  untersclieiden ,  wie  immer, 
Erscheinungen,  die  sich  im  Leben  nachweiaeii  lassea,  und 
Erscheinungen  ,  die  die  Leiche  zei£rt. 

Physiologischer  Charakter«  Er  wird  aua , 
folgenden  Momenten  constitnirt: 

1)  Das  arterielle  Blut  ist  im  entzündeten  Organe  in 
rascherer  Bewegung.  In  Folge  dessen  treten  Verände- 
rungen im  Arteriensysteme  ein,  und  zwar  in  den  ietz.ten 
Verzweigungen  und  freien  Endigungen  derselben.  Was 
das  Erste  betrifft,  so  hat  schon  Boerhavc  durch  seinen 
bekannten  Vei>iuch  mit  dem  Kaninclienohr  nachgewiesen^ 
dass  das  Lumen  der  Stämme  sich  erweitere.  In  Bezug 
auf  das  Zweite  werde  Folgendes  bemerkt:  Nicht  allein 
das  Capillar- Gefasssystem  führt  rothes  Blut,  wie  schon 
Bichat  behauptet,  es  entstehen  sogar  neue  Gerässbil- 
dungen  ;  anfangs  treten  einzelne  Blutkügelchen  in  das  Zoo* 
gen,  aber  bald  «chliesseu  sich  neue  an  sie,  und  stellen 
«o  kleine  BUitstronie  dar,  um  die  sich  dann  Gefässe  her- 
bilden. Die  vollständigen  Erfalirungen  hierüber  sind 
Toii  Kalteubruuuer  mitgetheiU  (iScli  wimmhaut  der 
Frösche). 

2)  Die  bewegung  des  venösen  Blutes  ist  retardirt,  ent'» 
weder  absolut ,  oder  relativ ,  zum  arteriellen.  Dieser 
Punkt  ist  Ton  gröester  Wichtigkeit  für  die  Therapie ,  and 
gibt  den  Aufschlat» ,  warum  die  Venaesektfon  den  Vor* 
sug  vor  der  Arteriotonmie  bei  Entzündungen  verdient« 

3)  Die  ehemische  Miichung  de«  Hlutee  iet  verln- 
dert  Die  Veränderung  ist  entweder  allgemein  oder  5ri* 
lieh,  d.  h.  auf  den  Umkrei«  des  enlsundeten  Organea 
beschrankt.  Fnr  die  beiden  Fülle  ist  das  Weisse  der^ 
•elben  gleieh.   Die  Menge  der  Fibriae  ist  mbnlidi  gris- 

1.  Baad.  14« 
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■er,  als  im  gesunden  Organismus  ,  und  dies  ist  verschie- 
den je  nach  der  Heftig^keit  der  Entzündung,  und  nach 
dem  ürj^ane,  in  welchem  sie  Platz  gegriffen  hat.  Mit 
dieser  Zunahme  der  Fibrine  stimmen  überein:  das  £rüs- 
sere  spez.  Gewicht  des  Blutes,  die  grössere  Gerinnbar- 
keit des  Üiutes,  und  die  Bildung  der  Crusta  plilogistica  — 
Sperkhant  —  Entzündungshaut.  Sic  besteht  grössten- 
tlieils  aus  Fibrine  und  Eiweissstotf  mit  etwas  Aqua  (  Fi- 
brine zu  Kiwtissstoff  wie  80  —  29),  die  in  ihrem  Ver- 
hältnisse zu  eluHnder  je  nach  der  Verschiedenheit  der 
Entzündung,  wie  schon  bemerkt  wurde,  wechseln  mo^ 
fciK  Berzelius  läugnet  die  quantitative  Zunahme  der 
Fibrine,  und  heliauptet  :  die  Bildung  der  Crusta  pltiog. 
beruhe  blos  in  einer  Differenz  der  Affinität  zwischen 
Blutkügelchen  und  Faser-  und  Eiweiss^totf.  Mährend 
nämlich  bei  gesundem  Blute  Faserstoff  und  Bhitkügelchen 
ru^leich  sich  zu  Boden  setzen  ,  erfoige  hier  zuerst  we^ea 
spezifiseher  Schwere  der  Kiigcichen  der  INiederschlag  die- 
ser Tlieile.  Allein  es  ist  längst  nachgewiesen  ^  dass  die 
Fibrine  sich  wirklich  absolut  vermehrt. 

4)  Die  stärkere  Bewegung  des  Ärterienblutes  und  die 
chemische  Abänderung  des  Blutes  erregen  eine  Temperatur- 
Veränderung  im  phlogistirten  Organe  (llalor  ,  Ilubor,  Tu- 
mor, Dolor).    Die  Temperatur  des  entzündeten  Organs  ist 

•  vermehrt  von  Vi  R.    Noch  mehr  zeigt  sich  die  Tem- 

peraturerhöhung dadurch,  dass  eine  grössere  Menge  W  arme  * 
im  entzündeten  Organe  sich  entwickelt,    als  im  gesundea 
Zirstande.     Ilieher  Davy*s  Versuche  über  die  Wärmcent- 
bindung  des  entzündeten  Bubo. 

5)  .  Der  Turgor  Vitalis  ist  in  Folge  der  gesteigerten 
arteriellen  Thätigkeit  im  entzündeten  Or,irane  immer  ver* 
mehrt.  Entzündete  Gebilde  treten  iu  die  Klasse  der  erek- 
tilen Gewebe.  '  " 

C)  Ist  das  entzündete  Organ  beweglich,  so  verändert 
es  seinen  Ort ,  aber  nicht  nach  den  Gesetzen  der  Schwere, 
es  nimmt  vielmehr  jene  Ställe  ein,  die  es  im  Akte  d«r 
höchsten  physischen  Thätigkeit  einhält.  Ist  der  llode  z.  B» 
entzündet,  sd  senkt  elr  sich  keineswegs  tiefer,  er  sieht  «Icfti 
vielmehr  höher  gegen  den  Banchring  herauf,  wie  im  Akte 
des  Coitus.  Deir  entzündete  Utet-us  senkt  sich  tiefer  Ins 
Becken  herab  ^  wie  bei  der  Concention, 

7)  Die  Futtlction  lies  eiiisfittaeteii  Ofgmet  izt  immer 
mehr  oder  i?ettiger  besehrankt ,  alao  keine  erhöhte  Tha^ 
tigkeit,  und  mithin  der  Betriff  der  BntsBndang  (wie 
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er  haufi|;  gegeben  wird)  als  gesteigerter  Bildungntrleb 
falsch.  Die  Beschränkung  steht  übrigens  im  geraden 
Verhältnisse  zur  Entwicklung  der  Entzündung;  anfangs 
nur  qualitative  Abänderungen  in  den  Sekretionsprodukten, 
dann  auch  quantitative,  bis  zuletzt  alle  Sekretion  aufhört 
—  trockene  Entzündung. 

8)  Der  Nerve  nimmt  an  der  Entzündm?;»  als  der 
reinsten  Hämatose  nur  wenig  Antheil und  nur  die  fein- 
sten ,  die  Gefasse  umgebenden  Schlingen  ^  scheinen  In 
Mitleidenschaft  gezogen  zu  werden.  Der  Nerve  äussert 
übrigens  sein  Ergriffenseyn  auf  eine  doppelte  Weise : 
a)  Das  entzündliche  Organ  wird  empfindlicher  gegen 
iussere  Reize,  um  so  empfindlicher,  je  empfindungsloser 
es  vielleicht  vor  der  Entzündung  war.  Diese  erhöhte 
Sensibilität  nun  wird  zum  Schmerz ,  sobald  eben  jene 
Influenzen  thätig  sind.  Spontan  tritt  Schmerz  nur  bei 
Entzündungen  auf,  daher  Schmerz  wohl  auch  nie  zu  den 
Merkmalen  der  Entzündungen  gerechnet  werden  kann. 
Man  ging  noch  weiter  j  überall ,  wo  Schmerz  auftrat, 
glaubte  man  Entzündung  zu  sehen,  und  doch  ist  gerade 
der  Schmerz ,  insofern  er  Ausdruck  des  verletzten  Ner- 
Tenlebens  ist  ,  bei  der  Entzündung  von  der  geringsten 
niedersten  Bedeutung.  Man  hat  Entzündungen  in  Leichen 
gefunden,  ohne  dass  der  geringste  Schmerz  während  des 
Lebens  sich  gezeigt  hätte.  Bei  Angina  tritt  kein  Schmerz 
iiuf ,  so  lange  die  Kranken  keinen  Versuch  zum  Sclilini^en 
machen.  Vielleicht  sind  übrigens  Organe ,  wenn  sie 
entzündet  werden ,  im  beständigen  Zustande  der  Irrita- 
tion, und  hieraus  erklärt  sich  dann  der  permanente 
Schmerz  bei  Knochen -Entzündungen  ;  z.  B.  die  Entzün- 
dung freier  liegender  Organe,  z.  B.  der  Leber,  ver- 
läuft fast  immer  schmerzlos,  b)  Der  zweite  Antheil  des 
Nervens  ist  der;  so  wie  er  gegen  äussere  Einflüsse  em- 
pfindlich ist,  so  percipirt  er  dann  auch  die  Verändernn* 
gen  des  Blutes,  er  percipirt  die  Pulsation  und  die  Tem- 
peratur. 

Anatomischer  Charakter.  Folgende  Verän- 
derungen zeigt  das  anatomische  Messer  im  inilammirten 
Gebilde  : 

1)  Das  Volumen  des  entzündeten  Gebildes  ist  stets 
Tcrgrüssert.  Besonders  deutlich  zeigt  sich  dies,  wenn 
die  Entzündung  blos  Theile  von  Orgauen  hegreift,  «.  B. 
bei  manchen  Knochenentzündungen.  Auch  bei  Lungen- 
entzündungen ist  dieses  wirklich,   denn  oft  stehen  Mer. 

14,  * 
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die  Rippendndracke  di  liefe  -  Fnrdhea  la  der  Liingeneub- 
•taai. 

2)  Die  fpeiifische  Schwere  <les  enlsondeten  Organe 
bat  iiiffenommen,  et  igt  dichter  und  fetter  geworden. 
Einer  der  wichtigsten  Punlcte,  durch  die  namentlich  die 
Sntiündung  eich  von  andern  ähnlichen  Kranicheittproaea- 
teil  unteracheidet*  Leider  aber  kennen  wir  die  tpeslfitche 
Schwere  der  einielnen  Organe  im  getnnden  Zustande  noch 
viel  SU  wenige  um  die  Veränderung  derselben  durch  dae 
Eiitzündetwerden  genau  beatlmmen  su  können.  "Wir ' 
können  sur  Zeit  nur  approximative  sprechen:  die  ge- 
sunde Lunge  s»  B*  schwimmt  im  Wasser die  entsündete 
•nicht. 

3)  Die  Gelasse  des  entzündeten  Organs  sind  erwei- 
tert 9  es  haben  %ich  neue  Gellssstimme  entwickelt ,  jn 
Organe  y  die  im  gesunden  Zustande  keine  Blutgefösse  he- 
Sassen f  aeigen  jetxt  dieselben;  s«  B«  die  Linsenkapsel^ 
die  ler&se  Ilsut  überhaupt)  die  Arachnoldea* 

4)  Die  FiCrbe  des  entzündeten  Organs  ist  immer  in 
^    mehr  oder  weifiger  helles  Roth  verwandelt   Man  ist  nu 

weit  gegangen,  man  hat  uberall,  wo  sich  Rothe  selgte, 
«uf  vorhandene  Entiündung  geschlossen ,  und  doch  findet 
sich  Rothe  sogar  bei  der  Cyanose ,  einer  Krsnkheltsformy 
welche  der  Antipode  der  Entzündung  ist*'  Rothe  allein 
kann  daher  nie  ein  Zeichen  der  Entzündung  seyn*  Viel- 
leicht  unterscheidet  sich  übrigens  die  Rome  der  Eni- 
lündung  von  jeder  andern  durch  folgende  .Momente: 
a)  Die  R5the  ist  mehr  hell,  nicht  In  das  Braune,  nament* 
lieh  iprschbraune  überziehend,  wie  bei  ?ienrophlogosen, 
noch  weniger  iu's  Blaue,  wie  bei  Cyamose.  b)  Die 
Rothe  iat  mehr  gleichförmig«  Eine  punktirte  Rothe  ist 
der  Entzündung  nicht  eigen,  c)  Sie  zeigt  sich  hervor«^ 
gebracht  durch  ein  .  sehr  dichtes  Gefassnetz ,  sey  es 
durch^s  freie  Auge  oder  durch  die  Luppe  erkennbar.  — 
Im  entgegengesetzten  Falle  ist  sie  Zeichen  der  Infiltration* 
Uebrigens  ist  das  inflammatorische  Colorit  sehr  verschie- 
den ,  Je  nach  Verschiedenheit  der  Farbe  des  entzündeten 
Organs  im  gesunden  Zustande.  Anders  ist  daher  die 
Rothe  der  Leber ,  als  die  der  Milz ,  der  Arachnoidea  ete« 
bei  Entzündungen  dieser  Gebilde.,  Selbst  in  einem  und 
demselben  Gebilde  ist  oft  die  Rdtlie  verschieden ,  je  nach 
der  Verschiedenheit  der  Verzweigung  der  Arterien  xynd, 
Venen  in  demselben.  Eine  andere  ist  die  Verzweigung 
der  Gefiise  in  der  Schleimhaut  der  Nasenhohl«,  eine 
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andere  die  des  Rachensj;  —  eine  andere  daher  aoeh  die 
Entzüiidiingsrothe«  Wohsdienawertli  wSre  ea  freilich 
für  den  Phyiiolo^en,  eine  Farbenkarte  fitr  dai  Coioril 
der  einzelnen  Organe  in  ihren  verachiedeneli  patholo- 
gischen Zustanden,  die  mit  FarbeTeränderungen  Terhnn* 
den  sind,  namentlich,  in  der  Entzündung  zu  haben;  aber 
das  sind  pia  vota,  deqn  leider  fehlt  ea  zur  Zeil  an  einer 
ahnlichen  Karte  über  das  Colorit  der  Organe  im  gesunden 
Zustande. 

5)  Sind  Gebilde  entzündet,  die  im  normalen  Zu- 
stande durchscheinend  waren,  so  haben  sie  ihre  Pelluzio- 
dat  verloren ,  sie  werden  mehr  oder  weniger  undnrchsich'« 
tig.   Eine  Cornea  z.  B. ,  die  sich  inflammirt,  wird  trübe, 

wie  mit  einem  Staub  bedeckt. 

Auf  P.  Frank  sich  berufend,  haben  viele  Acrzte 
noch  behauptet«  dass  bei  Inflammation  die  innere  Haut  der 
Arterien  entweder  allein,  oder  der  zunt  entzündeten  Or- 
gane gehenden ,  sich  gerothet  zeige.  Man  wird  z.  B» 
aelbst  bei  der  heftigsten  Peritonitis  oder  Enteritis  weder 
die  Mesenterica  noch  Epigastrica  gerothet  finden.  Wohl 
aber  tritt  bei  Entzöndung  der  Arterien  selbst  und^  des 
Herzens  diese  Rothe  ein,  doch  auch  hier  nur  unter  ge* 
wissen  Verhältnissen.  Auch  bei  Typhen,  Erysipelasen 
"  findet  sich  übrigens  Rothe  auf  der  inneren  Ilant ,  der  6e* 
fasse;  doch  unterscheidet  sich  diese,  wie  wir  später  ae« 
hen  werden,  leicht  von  der  eben  bemerkten, 

Reaktion  des  G esa m mtor'ganl s mus.  Es  ent* 
steht  zunächst  die  Frage :  Welchen  Antheil  nimmt  der 
Gesammtorganismus  bei  diesem  topischen  Krankheitspro- 
zesse? Gefasssystcm  und  Blut  spielen  andi  hier  die 
Hauptrolle,  wahrend  die  Nerven -Erscheinungen  zurückge- 
c!iän^t  sind.  Das  Gefässleiden  tritt  als  Fieber  auf.  Ob 
übri^^ens  Fieber  hinzutreten,  oder  nicht 9  scheint  von  fol- 
genden Momenten  abzuhängen: 

1)  Von  der  Individualität  des  Erkrankten.  Oft  beglei- 
tet z.  B.  l'ieber  die  geringste  Entzündung  (bei  Sanguini- 
kern) ,  ^u>^c'^eü  selbst  heftige  Entzündungen,  bei  phicgUMi- 
tischen  Pt  rsoiien  lieberlos  verlaufen. 

2)  Vom  Alter;  je  jün^^tr  das  Irnlivid  mim ,  desto  hef- 
tiger die  Gelässreaktion  ,  cicHto  häutiger  (3as  Fit  ber. 

3)  Von  der  Heftigkeit  und  Ausdehnung  der  Entzün- 
dung —  eii)iniii  also  von  der  Heftigkeil  und  liascliheit 
ihrer  Bildung,  daher  von  der  Intensität  des  causHen 
Moments  9    dann   aber   auch   von   der  Ausdehnung  der 
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Kranklieit.  Entzündung  einzelner  Lnn^enlSppchen  z.  B. 
hat  kein  Fieber  zur  Folge,  während  die  aiisgedehutere 
l*ungenentzündung  immer  wohl  mit  Fieber  verläuft. 

4)  Von   der  Dignität    des  Organes.    Von  je  grosserer 
Bedeutiinf;   das   Organ  für   den   thierischen    Hanshalt  ist, 
desto  geNvisser  wird,    wenn    dasselbe  in    Entzündung  ge- 
räth  ,    sich  P'ieber  hinzugeseilen.    Doch  treten  hier  we- 
nigstens einige   Modifikationen  anf.     Die  ()r;;ane ,  welche 
der   vegetativen   Sphäre    angeliören ,    verlaufen   bei  ihrer 
Entzündung  fast  stets  mit  Fieber,    während  die  der  ecii- 
eitiven  Spliärc  fast  immer^fieberlos  sind.    iNehenhei  sind  es 
noch  2  Funkte,  die,    so  wie  die  erstgenannten  mehr  per- 
sonell und  innerlich  ,    so  mehr  äusserlich  ,  terrestrischer 
lind    consensiieller    Natur    sind.      Die    Erfahrung  weist 
endlich  nach,    dass   an  manchen   Orten  jede,    auch  die 
geringste   Entzündung  mit  einem   heftigen  Gefässsturmc 
einherschreitet.    Ob  aber  blos  geognostische  Verhältnisse 
hier  infliiziren  ,    oder  ob  vielleicht  nicht  auch  der  Unter- 
schied zwischen  Ber^-  und  Flachland  mit  von  Bedeutung 
ist,    ist  bisher    noch  nicht  ermittelt  worden.    Die  Er- 
fahrung weist  ferner  nacli  :    dass  an  Orten  ,    wo  yieileicht 
durch  viele  Jahre   die   Entzündungen    fieberlos  verliefen, 
mit  einem  Male  zu  jeder  aurh  der  geringsten  Entzündung 
die  heftigste   Gefässreaktion    tritt.    Die  Erklärung  dieser 
Erscheinung   hat    gleiche    Schwierigkeit ,    wenn  auch  er- 
mittelt ist,    dass  jene  Einflüsse  kosmischer  Natur  seyen. 
Das  die  Entzündung  begleitende  Fieber  kann  einen  dop- 
pelten Charakter   Jiaben ,    den  des  Frethisraus   oder  den 
der  Sjnocha.     Auch  dies  hängt  vom  Alter  der  Individuen, 
dem   Organe   der  endemischen  und  epidemischen  Consti- 
tution ab.    Manche  Aerzte  behaupten   übrigens :   dass  es  - 
Entzündungen  gebe,    die  ( ursprünglicli  schon)   mit  deni 
torpiden  Charakter  einherschreiten  ,    und  nannten  dies^ 
Entzündung  asthenische,   oder  da,   wie  man  behauptete, 
diese  Entzündungen  auf  Affektion  des  venösen  Blutes  b'e- 
ruliten ,    auch    wohl  venöse  Entzündungen.     Wir  wollen 
diese    Behauptung   einer    genauem    Betrachtung  widmen, 
da   die   Sache   von  grösstem  Einflüsse  auf   die  Therapie 
ist;   denn  bei  asthenischer  Entzündung  wurde  behauptet, 
es  müssten  Reizmittel  angewendet  werden.     Bleiben  wir 
sunächst  beim    Worte   stehen.     Was   heisst  asthenische 
Entzündung?  Entzündung  ist   nach  der  Definition  jener 
JHerren  gesteigerter  Bildungstrieb,    vermehrte  Thätigkeit, 
und  ditbü  ttoii  asthenidchi   d«  Ii.  die  Thätigkeit  soU  ver- 
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mindert  sejn.    Halten   wir  uns  aber  auch   an  die  vor- 
l^elegten  Daten ,    so  werden  wir,    wenn  wir  jenen  Fakten, 
die  für  das  Bestehen  der  asthenischen  Entzündung  spre- 
chen sollen,    genauer  naclinpüren,    finden,    dass  man  es 
nicht  mit  reinen  Enszündungen ,   sondern  mit  Neurophlo- 
gosen  zn  thun  habe,    mit    Kninkheitsformen ,    die  zwar 
einige    Aehniichkeit    mit   Entzündung    haben,    aber  bei 
genauerer  Betrachtung  doch  durchaus  nicht  mit  denselben 
verbunden    werden    kennen  ,     wie    später  nachgewiesen 
werden  soll.     Was  die  Venenentzündung  und  die  typhö- 
sen Entzündungen  derselben  betrifft,    !«o  finden  diese  ihre 
Erklärung  nicht  in  dem  Umstände ,   dass  die  Secreta  der 
Innern  Venenhaut  mit  dem   Venenblute    ins  Herz  kora- 
men ,    und  hier  wie  Einspritzungen   faulender  Stoffe  in 
die   Venenstämme  wirken.     Ursprünglich    ist   also  wohl 
der  Charakter   bei   Entzündungen    nie    asthenisch ,  aber 
auch    nicht   einmal   Uebergänge    in    diesen  asthenischen 
Charakter ,    aus   dem  des  Erethismus  oder  der  Synocha, 
finden  statt.    Freilich  hört  man  häufig  genug  sagen:  die' 
Entzündung  ist  zu  Ende ,  sie  ist  nervös  geworden.  Aber 
P.  Frank  schon   hat  nachgewiesen:    dass  in  manrheu 
dieser  Fälle,   immer  nämlich,   sobald  man  es  mit  einer 
reinen  Entzündung  zu  thun  hat,  die  Schwäche  nur  eine 
scheinbare  sey,  und  sie  sonach  nicht  durch  Nervina,  son- 
dern durch  eine  Venaeseetion  zu  beseitigen  sey.    \\\  an- 
dern Fällen  hatte  man  es  ursprünglicli   isflion  mit  einer 
andern  Krankheit  zu  thun  ,    und  die  ersten  entzündlichen 
Stadien  der  Typhen,   bösartige  Katarrhe,  Neurophlogosen 
u.  8.  w.   für  Phlogose  angesprochen,    die  nun ,   als  der 
der    Krankheit    eigenthümlichen    Charakter    auftrat,  mit 
einem  Maie  nervös  geworden  seyn  musste.     Endlich  hat 
man  wohl  auch    das  Erloschen  der  Lebensthäiigkeit  mit 
dem  dasselbe   begleitenden   torpiden   Fieber  als  nervöse 
Erscheinungen  angesprochen  ,    und   es   dürfte   dalier  die 
ganze   Lehre  vom   Nervöswerden    der    Entzündung  eine 
jener  angenehmen  Erfindungen  seyn  ,    durch  die  sich  die 
Aerzte  leicht  bei  ihrer  Privatpraxis  aus  ihren  Verlegen- 
heiten helfen.     Das  die  Entzündung    begleitende  Fieber 
zeichnet  sich  noch  durch  eine  bestimmte  Veräiulerung  des 
Harns  aus.    Er  ist  dunkel,  feurig   roth  (feuriger  Harn, 
Entzündungsharn,      ürina     inflammatoria ) ,  vollkommen 
durchsichtig,    spezifisch    schwerer,     als    gesunder  Harn, 
und  besitzt  einen  Ueberschuss  von  Harnstoff,    der  jedoch 
nicht  oiydirty   und  in  der  Flüssigkeit  . gelöst  ist«   Im  Au- 
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genblicke  der  Krise  aber  oxydirt  er,  und  ftllt  als  Harn^ 
siiiire  nieder ,  und  80  entstehen  Tieileicht  durch  ein  eignes 
Pigment  vermittelt,  eigene  Niederschläge,  die  für  Eni« 
süiuhin^skrankheiten  so  charakteristisch  sind. 

Vertheil  11  ng.     Mittheiliing.    Complication    und  Com« 
bination.    Der    phlogistische    Krankheitsprozess  erstreckt 
sich  nicht  immer  gleich  im  Anfange  über  das  ganze  Organ* 
Er  beginnt  vielmehr  von  einem,    bisweilen  von  mehreren 
Punkten   her,    und   verbreitet  sich  von   da  aas  weiter. 
Wir   nennen    dieses    die    MittheiJung    der  Eiitzündung« 
Der  Ansgangspuukt  ist  für  ein  und   dasselbe  Organ  ge- 
wohnlich fix;    bei  Lungenentzündungen  z.  B«  der  untere 
Lappen ,    bei   Magenentzündung    gewöhnlich    der  oberct 
Theil  der  kleinen  Curvator  oder  das  blindsackige  Ende* 
Inflammationen    des    Peritoneums   gehen  gewöhnlich  von 
dem    Punkte  aus ,    die   der  Mabelvene   entspricht.  Die 
Entziindung  hat  gewisse  Gränzen  im  Organe,   die  mtn 
Entzündungssphären  nennen  könnte.    So  ist  die  Entiün« 
duii;:;i!i$phäre  bei  Lungenaftektionen  gewöhnlich  der  untere 
Xappen,     Was  die  Art  der   Vertheilung  vom  Ausgangs* 
punkte  6ber  die  Entzündungssphire  betrifft,  so  geschieht 
diese  nach  dem  Gesetze  der  Fläche  bei  häutigen  Gebilden 
wenigstens.     Entzündung    parenchymatöser   Organe  eber 
s.  B.  der  Leber,   geht  auch  in  die  Tiefe.  —  Von  der 
Vertheilung  unterscheiden  wir  die  Mittheilung,  das  lieber- 
^ehen  des  Krankheitsprozesses  auf  heterogene  (phys.  oder 
anatom*   heterogene  Organe.  —  Sie   heisst   die  Btetige^ 
permanente,  fixe  Mittheilung,  wenn  sich  die  Krankheit  auf 
andere  Organe  verbreitet,  ohne  dass  sie  in  dem  ur8prün|[- 
lieh  befallenen   Organe  aufhört ;    dagegen  schleichende» 
springende  Hittheilung,  wenn  sie  nach  dem  Befallen  an-  * 
derer  Orii^ane  in  dem  ursprünglich    ergriffenen  aufhdrt» 
So  kommt  ea  a.  B.  oft  n^ch  kaltem  Trünke  sur  Entsan- 
dung 9  die  .Q^Bprünglich  die  Cardia  ergreif! ,  dann  aber  In 
der  Richtung  des  Verlaufes   des   Nerv,  pneumogastrienn 
anr  Lunge  übergeht  und  hier  Pneumonie  erregt,  wShrend 
sie  als  Cardltis  verschwunden  ist.  —  Die  Mittheilung  ge- 
Bchieht  übrigens  in  beiden  Fällen:  1)  nach  dem  Gcaetae 
der  Contlnuität,  d.  h.  nur  awfaehen  Organen ,   die  einan- 
der berühren*   Metastatische  Mittheilung  findet  alch  we- 
nigstens ao  lange  nicht,    als  die  Phlogose  rein  beateht» 
2)   Nach   dem  -Qeaetie  der  physischen  Verwandtschaft 
Zwiaehen  phys.  verwandten  Organen  goaehieht  die  Hit^ 
thelluDg  am  leichtesten«  So  geht  Entsandung ,    die  im 
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Ptacreag  enlst^ht,  leicht  auf  Dnodenam,  Leberi^inge, 
nicht  selten  auf  die  Leber  selbst  über.  Es  ist  diV^ses  um 
•«I  merkwürdiger ,  da  man  sieht  y  dass  die  Entsundung 
isn  Theilen  Torübergcht,  die  dem  ursprünglich  ergriffenen 
Organe  heterogen  sind  in  Bezug  auf  die  Funktion ,  und 
entferntere  ergreift ,  die  mit  ihm  gleiche  physische  Ver- 
richtung haben.  3)  Nach  dem  Gesetze  der  Leitnngsver- 
Fchiedenlieit  ;  denn  wie  für  das  elektrische  FJuidiim  alle 
Körper  Leiter  sind  ,  oder  Nichtleiter  (Condnctores  oder 
l^oiatores)  oder  besser:  wie  hins^ichtiich  der  Leitiinjjsfa- 
hisfkeit  ein  +  oder  —  statt  findet  (denn  es  ^iht  keine 
absoluten  Isolatores'y  wie  die  neuere  Physik  nachgewiesen 
hat) ,  so  auch  hier  bei  dem  phloi^^istischen  Krankheitspro- 
sesse.  Manche  Organe,  organ.  Gewehe  sind  ^irute  Conduc- 
toren  der  Entzündung,  andere  dagegen  benitien  schiechte 
Leitnngsfahigkeit ,  sind  phlogist.  Isolatoren.  Der  beste 
Isolator  des  phlo^i*»«!.  Krankheitsprozesses  ist  das  Zellgc* 
webe,  die  Grauzmarke  der  organischen  Gebilde.  80  ist  , 
die  geringste  Zelischichte  zvvi«;ehen  Fletira  und  Interko* 
atalmuskeln  im  Stande,  bei  Pleuritis  die  Entzündung  von 
diesen  muskulösen  Gebilden  abzuhalten.  Am  auffallend- 
eten zei^t  sich  die  Thatsache  bei  Entzündung  von  Orga- 
nen,  die  ans  verschiedenen  Häuten  bestehen.  Z.  B.  bei 
Entzündung  des  Dermkanals  ,  wo  die  Entzündung,  welche 
die  Schleimhaut  ergriffen  hat,  selbst  wenn  diese  zerstört 
wird,  in  Fol^e  des  Krankheitsprozesses  nicht  auf  die 
nächstliegende  muscularia  übergeht.  Wie  bekannt ,  sind 
nher  die  besten  Isolatoren  die  besten  ideoelectrischen 
Körper  und  umgekehrt ;  nicht  so  hier ,  denn  die  Organe, 
welche  am  wenigsten  in  Entzündung  gerathen,  sind  die 
besten  Isolatoren  ,  wogegen  jene,  die  sehr  leicht  phlogi-* 
fitisirt  werden  ,  die  schlechtesten  Isolatoren  sind.  £s 
wäre  sehr  interessant,  die  Reihenfolge  zu  kennen,  la 
welcher  die  einzelnen  Organe  in  Bezug  auf  die  Leitungs* 
fahigkeit  des  phlogist.  Krankheitsprozesses  stehen*  Viel- 
leiciit  ist  sie  diese:  Seröse  Haut,  muskulöse  Haut,  Ner- 
ven ,  Pareneliyin  ,  Knochengewebe.  Wie  aber  schon 
oben  bemerkt  wurde  ,  absolute  phlog.  Isolatoren  gibt  es 
nicht;  und  es  kommen  daher  häuhg  genug  Fälle  vor,  wo 
die  isolircnde  Kratt  eines  Or^^ans,  des  Zellgewebes,  z.B., 
itherwunden  wird,  und  die  Krankheit  das  Gebilde,  dessea 
hchutzwehr  einmal  überschritten  wurde,  ergreift. 

Ks  übri^^t   uuH  iioch,    voji  der  Corabiudtion  und  Com- 
piication  de»  phio^Ut.  Krankheitsprozesses   au  sprecheiitx 
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Unter  Complication  rerstehen  wir  das  zufällige  Beisam- 
nienseyii  der  Krankheitsprozesse;  unter  Combinatioii  das 
wechselseitige  sich  Durchdringen  desselben  zur  Bildung 
eines  dritten ,  und  stellen  sonach  dasselbe  Verhältniss  zwi- 
schen diesen  beiden  BegriiFen  auf,  wie  die  Chemie  zwi- 
schen Mengung  und  Mischung.  Der  phiogist.  Kraiikheits- 
prozess  geht  sehr  viele  und  sehr  innige  Verbind im^^en  ein, 
die  schon  die  ältesten  Aerzte  gewürdigt,  und  die  zum 
Theil  mit  zu  der  verrufenen  asthen.  Entzündung  Veranlas- 
sung gegeben  haben.  In  der  neuesten  Zeit  hat  man  diese 
Verbindungen  dyskrasisehe  Entzündungen  geiiannt;  nicht 
aber  scrophulÖne  oder  arthritische  Schärfe  z,  B.  sind  es, 
X  die  diese  Entzündung  hervorrufen,  diese  besteht  vielmehr 
ursprünglich  selbstständig,  und  haben  mch  nur  jetzt  inni^ 
mit  dem  Krankheitsprozesse  verbunden,  der  im  Individuum 
hfiuste.  So  folgt  m,  B.  auf  Au^enverJctzung  bei  einer  sy- 
philit.  Dyskrasie  Augenentzundiin^ ,  die  jeszt  nur,  weil 
Syphilis  vorhanden  ist,  sich  vermöge  ihrer  Combinations- 
fähigkeit  mit  diesem  Kranklieitsprozesse  verbindet,  und  so 
die  syphilit.  Augenentzündung  darstellt.  Es  ist  diese  Ver- 
bindung keineswegs  aber  Gesetz,  beide  Krankheitsformea 
können  auch  neben  einander  bestehen.  Die  bis  jetzt  be- 
kannten Combinationen  der  Phlogose  sind  übrigens  folgen- 
de: 1)  Combination  mit  rheumatischem  Krankheitsprozesse, 
rheum.  Entzündung.  2)  (Kombination  mit  erysipclatösem 
Krankheitsprozesse  y  erysipelat.  Entzündung,  o)  Comhina- 
tion  mit  dem  leprosen  Krankheitsprozesse.  Leprose  Ent- 
zündung. 4)  Combination  mit  impetiginösera  Krankheits- 
prozesse.  Irapetiginöse  Entzündung,  psorische,  herpeti- 
sche Entzündung.  5)  Syphilitische ^  6)  arthritische ^ 
7)  skrophuiüfiti  Kutzandung. 

Die  Innigkeit  der  Combination  dieser  Krankheitspro- 
sesse mit  dem  plilogistischeu  scheint  übrigens  im  umge- 
kehrten Verhältnisse  zur  Leichtigkeit,  mit  der  die  Ver- 
bindung; zu  Stande  kommt,  zu  stehen.  Leicht  verbindet 
sich  der  phlogistische  Krankheitsprozess  z.  B.  mit  dem 
«rysipeiatösen ,  aber  die  Verbindung  ist  nur  locker ; 
.sohwer  dagegen  mit  dem  impetig[in.  Krankheitsprozesse; 
aber  diese  Combination  ist  dann  auch  höchst  innig.  Wenn 
sich  übrigens  der  phlogistische  Krankheitsprozesi  mit  an- 
dern Krenkheitsprozessen  verbindet,  Teriiert  er  seine  fixe 
Pfatiir,  und  wird  flüebtig ;  mit  andern  Worten,  er  erkennt . 
jiM  0(Ba^  der  KraoUieit,  mit  dem  er  sich  verbindet. 
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Rheumatische  Entzandungea  s«  B*  springen  um^  dbenso 
erjsipeiatöse  Entzündungen. 

Aetiologie.     Was   die  Aetiologie  betrifft,    so  un- 
terscheiden wir  innere   und  äussere  Momente.    Zu  dea 
inneren  rechnen  wir  a)  das  Geschlecht;    die  Erfahrung 
lehrt,  dass  Männer  zu  Entzündungen  geneigter  sind,  als 
Weiber.    Nur   einzelne  Formen  machen  eine  Ausnah mep 
z.  B.  Genitaüenentzrindiuig.     b)   Das  Lebensalter.  Ent* 
Zündungen  treten  zwar  in  jedem  Lebensalter   auf,  aber 
doch  häufiger  in  dem  einen  als  in  dem  anderen.  Puber- 
tät und  Jlüthenjahre  sind  die  Culminationsp unkte  dersel- 
ben,   c)  Die  Constitution  der  Individuen,   bei  denen  da« 
Bliiti^ystem  entwickelt  ist ,    plethorische  sanguinische  Sub- 
jekte,  bei  denen  dan  sensible  und  vegetative  Leben  vor- 
herrscht,    d)   Das  Organ.     Kein   Organ   zwar   und  kein 
organisches  Gewebe  ist  von  der  Möglichkeit  der  Entzün- 
dung enthoben,   denn   selbst  das  Harngewebe  kann  sich 
entzünden,    aber  die  Erfahrung  zeigt,    dass  manche  Ge- 
bilde häufiger ,    als  andere  von  der  Entzündung  befallen 
werden.    Es  gelten  in  dieser  Hinsicht  folgende  Gesetze : 
a)  Ein  Organ  wird  um  so  leichter  von  der  Phlogose  befal- 
len,  je  äusserlicher  es  ist,  und  je  leichter  än^Meren  Ein- 
flüssen der  Zutritt  ist.    Eine  Ausnahme  von  dieser  Re^ei 
scheint  die  Haut  zu  machen,  ein  Gebilde,  das  nur  selten 
von  Entzündung  befallen  wird,    b)  Die  Entzündungsfähig-  - 
keit  eines  Organs  steht  In  geradem  Verhältnisse  zu  seiner 
Sekretionsthätigkeit.    Die  Entzündungsfähi^keit  steigt  daher 
mit  der   Entwicklung    der  Sekretionsthätigkeit.     c)  Ein 
Organ  wird  um  so  leichter  von  der  Phlogose  befallen  ,  je 
grösser  das  Verhältniss  der  Capazität  der  Arterien  dessel- 
ben zu  der  der  Venen  ist.    Früher  hat  man  das  VerliHIt- 
niss  durchgängig  =  1:1  gesetzt,  —  Meckel  hnt  das 
Verdienst  ,  nachgewiesen  zu  haben,  dass  dasselbe  durch- 
aus nicht  constant  ist,   dass  es  vielmehr  von  1  :  1  bis  zu 
*1  :  4  wechseln  könne,    d)  Die  Körperhälfte  ,    der  Einfluss 
derselben  zeigt  sich  bei  paarigen  Organen ,   selbst  bei  un- 
paarigen ,  die  aber  in  der  Mittellinie  des  Körpers  liefen  ; 
die  rechte  Lunge  z.  B.  ist  häufiger  entzündet,  als  die  lin- 
ke.   Bei'm  Magen  trifft  die  Entzündung  häutiger  das  blind- 
sackige  Ende,  als  die  Cardi;i.    e)  Die  stetige  und  die  c^kii- 
sche  Evolution*    Das  Organ  ist  im  Zustande  der  höchsten 
Vulnerabilität  überhaupt  und  zum  phlog.  Krankheitsprozesse 
insbesondere,  wenn  es  die  höchste  Entwicklung  erreicht 
hat,    Eiitsündungen  des  Uterus  finden  sicJi  s.     nie  vor 
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4er  Pubertät,  erst  mit  derselben  tritt  die  Anlage  auf,  und 
verschwindet  bei  Involution  dc^  Organs.  Auch  auf  dem 
Höhepunkt  der  cjUischea  Entwickhing  ist  die  Krankheits- 
anläge  die  grdsate.  Lungenentsihiduiigeii  i.  B.  sind  im 
Winter  m  höchsten. 

Die  inssern  KrankheitsTnnmente ,  Krankheitsursachen 
tfnd  eben  so  mannichfach.    Entzündung  kann  entstehen: 

1)  Durch  AUeSy  was  heftigen  Gefiissreiz  im  Organe 
hervorbringt ,  sry  es  auf  mechanische ,  clicmischc  oder 
dynamische  Weise«  Gegen  jeden  solchen  Reil,  entsteht 
Reaktion ,  die  stets  dem  Grade  des  Reizes  entspricht. 
Niclit  Jede  dieser  Reaktionen  ist  aber  schon  Entstiudiing) 
CS  muss  der  Reiz ,  wenn  es  so  Phingose  kommen  soii, 
Ton  liestimmter  Heftigkeit  seyn^  doch  darr  er  anderer* 
seits  ein  Gewisses  Maximum  nicht  überschreiten  ,  sonst 
folgt  keine  Reaktion,  keine  Entzündung  mehr.  Z.  B.  auf 
Quetschung,  denn  sur  Entzündung  gehört  Fortdauer  der 
Lebensfähigkeit.  Es  wäre  nun  freilich  höchst  interessant, 
das  Minimum  und  das  Maximum  des  Reizes  zu  kennen. 
Dass  die  ReaktionsfÜhigkeit  in  Bezug  auf  Alter,  Geschlechti 
Temperatur  etic  grossen  Veränderungen  unterworfen ; 
dass  sonach  diese  Bestimmung  sehr  erschwert  sey,  wird 
übrigens  Niemand  Terkennen.   Entsändung  kann  sich  bilden: 

2)  Durch  Alles,  was  einen  grosseren  Andrang  des 
Blutes  gegen  ein  Organ  bewirkt,  Congestion   in  diesem 

*  Organe  setzt.  So  kann  durch  den  Geuuss  geistiger  Ge- 
tränke in  Folge,  der  Congestionen  gegen  den  Kopf  Ence- 
phalitis entstehen.  Deshalb  sind  Organe  im  Zustande  der 
Sekretion,  '  wo  immer  vermehrter  Blutandrang  statt  findet, 
am  meisten  der  Entzündung  ausgesetzt.  Wird  z.  B.  die  . 
Sekretion  plötzlich  gehemmt,  so  ist  die  Entzündung  die 
Folge.    Elntzündung  kann  sich  bilden: 

3)  Durch  eine  Art  ron  Antagonismus,  besonders  auf 
EinilÜBse  ,  die  die  Cohärens  der  Organe  sehr  Terandern, 
s.  B.  auf  plötzlichen  Temperaturwechsel:  die  Dichtigkeit 
der  K5rper  nämlich  ist  abhän^'ig  von  der  sie  umgebenden 
Temperatur.  In  der  Ilitse  folgt  Ausdehnung ,  in  der 
Kälte  Zusammenziehung.  Auch  der  menschliche  Körper 
ist  diesem  Gesetze  unterworfen.  Folgen  nun  diese  Tem- 
peraturveränderungen  schnell  aufeinander^  so  entsteht 
ein '  Missverhaltniss  zwischen  den  Conlraktioncu  oder  Ex* 
pansionen  verschiedener  sich  nahe  liegender  Gebilde  (Or- 
gane) ,  deHn  die  Zelt  der  Contraktion  oder  Expansion  ver- 
schiedener Organa  ist  verschieden«    Dieses  Missj^^erhäitr 
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ntM  snehl  dch  wieder  tuMii^icliett »  und  ef  eifo^  so 
eine  Pertortietioiif  'die  lich  in  der  ftegel  da.  Entzünduuf 
«uispricht;  —  EntiOndung  dieser  Art  ist  also  in  der  Ver* 
•chiedenheit  der  '  Contraktionsfähigfkeit  sich  naheliegender 
Gebilde  begründet   Entzündung  kann  sich  bilden:  ; 

4)  Durch  Metastase,  indem  Krankheitsproieaee  Ton 
einem  Punkte  yertrieben  werden  ^  und  an  einem  anderen 
als  EntBÜndiing  wieder  auftreten.  Kratze  s.  B.  wird  toü 
der  Haut  vertrieben,  die  Krankheit  sucht  sich  ein  änderet 
Organ,  Indem  sie  ihren  Pro^ess  zu  Bude  fuhrei^  will,  und 
CO  entsteht  heftige  Lungenentzündung.  Entzündung  kann 
•ich  bilden  : 

5)  Durch  eine  Art  von  Metasch ematfsraui«  Ein  Orgall. 
ist  nämlich  TÖm  neurotischen  Krankheitsprozesse  befailen^^ 
plötzlich  hört  die  Nervenreiznng  anf ,  und  es  entsteht  da-* 
lür  in  dem  den  Nerven  entgegengesetzten  Gebilde . —  in 
dem  Gefasssystcme.  Ein.  Kranker  z«  B.  hat  die  Kölik,  aber 
mit  einem  Male  kommt  es  von  der  Darmneurose  (besonder! 
wenn  die  Kranken  Spirituosa  zu  «ich  nehmen)  zur  Darm- 
gefassreizun^ ,  zur  Darmentzündung. 

Geographische  Verbreitung.  Die  Phlogosen 
sind  zwischen  dem  dO^ten  und  578ten  ^  am  häuügsteu ,  we« 
nigstens  auf  der  nord liehen  Hemisphäre.  Ueber  die  süd* 
liehe  fehlen  zur  Zeit  noch  die  Beobachtungen.  Gegen  den 
Aequator  nehmen  . sie  ab.  Ebenso  gegen  die  Pole,  doch 
weniger  rasch.  In  Europa  sind  die  Phlogosen  auf  der 
nördJichen  Abdachung  de«  Hauptgebirgszuges  der  Alpen 
'  häufiger,  als  auf  der  südlichen.  Eine  Verschiedenheit 
zeigt  sich  ferner  in  der  Elevation  über  dem  IMccrc.  In 
Seestadtrn  sind  Phlo^josen  sehr  gelten.  Je  mehr  das  Land 
sich  abd  über  die  Meeresfläche  erhebt,  desto  frequenter 
wird  Knt/iitidung.  In  den  Tropen  findet  sich  blos  ein 
Heprüsentant  dieser  Familie,  die  Hepatitis.  Merkwärdig 
ist  es,  dass  sie  an  die  Meeresküsten  geknüpft  ist,  und  je 
weiter  vom  Meere,  je  höher  über  demselben,  desto  selte- 
ner wird.  Es  scheint  die  Phlo^'osc  sonnch  ,  in  Bezug  auf 
ihre  Hniifi^keit  im  umgekehrten  VerhnJtuisse  zur  £le?ation 
über  die  Mcerestläche  ausstehen,  als  in  den  nördiiehen 
europäischen  Ländern. 

Akliinatisations-Prozeas.  Er  ist  verschieden, 
je  nach  dem  Uebergan;j:e  von  Norden  nach  Süden.  Dort 
Unterleibs-  namentlich  Leberleiileii  ( Giilleufieber  ,  gelbes 
Fieber,  schwarzes  Erbreclien),  hier  Entzündungen,  nar 
mentiich  Lungeuentzündun^^en  oder  Scrophelkrankheit»^ 
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Vorkommen.  Die  Phlogogen  zeigen  ein  dreifache« 
Vorkommen.  Manche  Formen  erscheinen  sporadisch, 
namentlich  jene ,  die  durch  individnelle  Einflüsse  hervor- 
gebracht  werden ,  z.  B.  Knochenentzundung  ,  Entzünduof 
des  Uterus.  Andere  dagegen  zeigen  endemisches  oder 
epidemizchez  Vorkommen ,  indem  sie  ihr  Entstehen  zoldiem 
Einflaszeft  T^danken »  die  gleichzeitig  mehr  Indivtduen 
befbllen«  Dav  epidemische  VoriLommen  beobachtet  übrigens 
einen  gewiaaen  Cyclaa.  Die  merkwürdigste  Epoche  einer 
entzündeten  Diatheie  seit  Sy  denhtma  Zdt  fiei  in  die 
^sfare  1811  —  21.  Aus  Jener  Zeit  dativt  sich  dann  die 
sntlphlogistische  Behsndhing  aller  Krsnkheitaformen die 
Jetzt  freilich  nur  historisches  Interesse  haben.  Die  Um- 
stände (tellnrlache  Einflüsse)  übrigens,  ünter  denen  Phlo- 

Sose  ^idemiach  sufiritt,  sind  nicht  gensner  gekannt. 
Lusgezdchnete  Erscheinungen  gab  es  lireilich  damals  in 
Menge:  hohe  WUrmegrade,  starker  Hoheranch,  ▼orans«* 
gegangene  Intermittentes ,  Herrschen  des  nord5stllchen 
Windatromes  etc.,  aber  welches  dleaer  Phänomene  das 
eigentliche  Begründende  dieser  Entzondungsepidemicf  war, 
darüber  mnas  die  spätere  Zeit  Anfschluss  geben.  Jetzt 
herrscht  der  südwestliche  -r-  der  Tropenwindstrom  |  und 
diese  Veiiindeningen  der  Windstromnngen ,  sowie  ande« 
•  rerseits  die  Zunahme  der  Dichtigkeit  der  Atmosphäre 
(Corlini)  mag  das  jetzt  Epidemischseyn  des  gastrisch  biliö- 
sen Cfliarakters  begründen.  Auch  endemisch  kommen 
nilogosen  Tor ,  d.  h.  durch  besondere  geographiache  und 
klimatische  Verhiltnisse  bedingt.  Das  anflallendste  Bei- 
spiel liefert,  Aegypten,  nsmentlich  4ss  Nilthal  und  das 
Delta,  wo  Ophuialmis  aegyptlacs  nnd  Sonnenstiche  en- 
demiscli  Torkommen« 

Verlauf.  Er  ist  sehr  rerschieden.  Manche  For- 
men Terlaufen  höchst  akut.  Indem  sie  in  12  —  24  Stunden 
srlion  ihr  Ende  .erreichen  ,  andere  gehen  nach  einigen 
Wochen,  andere  nach  Jahren  erst  zu  Ende.  Die  Wdse 
des  Verlaufs  scheint  übrigens  abzuhängen : 

1)  Vom  Alter ,  bei  jugendlichen  Individuen  geht  sie 
jchneller  zu  Ende ,    als  bei  alten  Leuten. 

2)  Von  der  Individualität.  Bei  Sanguinikern,  d.  Ii. 
bei  Personen  ,  deren  Blutsystem  entwickelter  ist  f  verlauf t^ 
sie  rascher,  als  bei  Phlegmatikern. 

8)  Von  der  Heftigkeit  delr  äusseren  Einwirkung; 
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4)  Von  der  Ansdehnnn^  der  Entzündung;  wenigsten« 
zeigt  die  KrfRhrung,  da&g  je  auigebiideter  dieselbe ,  desto 
schneller  ihr  Ende  sey. 

5)  Vom  Antheil  des  Gesammtorganiamus,  Entznndtm- 
gen  mit  Fieber  verlaufen  in  der  Regel  schneiler,  als  fieber- 
lose. Aber  fieberlose  und  chronische  Entzündungen  sind 
darum  noch  keineswegs  Identisch. 

6)  Vom  befallenen  Organe.  Entzündnnr:en  aiif  Schleim^ 
häuten,  serösen  Häuten  verlaufen  in  der  Rcgei  rasch^ 
£ntzündungen  im  Parenchyme  da^e^en  mehr  chronisch. 

7)  Von  dem  Umstände,  ob  die  Entzündung  rein  für 
sich  besteht,  oder  ob  sie  eine  Combinatton  eingegangen 
hat  9  und  wenn,  mit  welchen  Kiaiikheitsprozessen ;  ob 
mit  akuten,  dann  ist  auch  sie  akut,  ob  mit  chronischen, 
dann  ist  auch  sie  chronisch.  Die  chronische  Entzündung 
§eht  übrigens  nicht  st  Iten  in  akute  über  ,  und  umgekehrt. 

Ausgänge.  1)  In  vollkommene  Genesung. 
(Ausgang  durch  ZertJieihmg' ).  Dieser  Ausgang  kann  auf 
jeder  Stufe  der  Entzündung  auftreten.  Die  alteren 
Aerzte ,  die  des  II  i  p  p  o  k  r  a  t  e  s  Lehre  von  der  Coction 
anch  auf  den  entzijntilichen  Krankheitsprozess  übertra- 
gen haben  ,  behaupteten  zwar  :  die  Entzündung  entscheide 
sich  an  bestimmten  Tagen  ,  und  wenn  acute  Entzündung 
eine  bestimmte  Zeit  in  einem  Individuum  bestanden  habe, 
dürfe  sie  nicht  weiter  gestört,  sondern  müsse  sich  selbst 
überlassen  werden.  So  bestimmte  man  z.  B.  für  Lungen- 
entzündung den  vierten  Tag ,  bis  zu  welchem  nur  Anti- 
piiiogose  angewendet  werden  dürfe.  Allein  Peter  Frank 
hat  schon  nachgewiesen ,  dass  die  Krankheit  in  jedem 
Augenblick  in  Genesung  übergehen  könne.  Nur  unter 
dem  Einflüsse  des  erysipelatös-nervösen  Charakters  zeigt 
die  Entzündung  eine  Art  Osciliatioa,  und  dann  erfolgt 
gewöhnlich  in  Folge  des  Einflusses  der  Intei^mittens  in 
bestimmten  Tn^^en  eine  complete  Krise.  Die  Entsclici- 
dung  zur  Genehmig  erfoigt  übrigens  in  der  Mehrzahl  der 
Fälle  unter  deutlichen  Krisen ,  seltener  durch  Lysis.  Wir 
unterscheiden  allgemeine  und  topischc  Krisen.  Die  to- 
pischen bestehen  in  auffallenden  Funktionsveränderungen 
des  befallenen  Organes ,  sind  daher  so  verschieden ,  als 
das  Organ  selbst.  Die  allgemein -febrilisChen  Krisen  fin- 
den sich  nur  dann  ,  wenn  der  Gesammtorganismus  An- 
theil an  dem  Leiden  des  Individuums  durch  Fieber  ge- 
nommen hat.  Sie  sind  die  gewöhnlichen  durch  die  mnt 
und  llara«     Die  Hauptsekreta  zeigen  'selten  fBÜM  betont 
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itre  Terinderang ,  mtt  bd  Hepailttt,  Lienftk  wird  Gat- 
ieopigmeat  mit  abgelagert,  imd  Diir  bei  Complicttion  der 
RiJofote  mit  dem  erjsipelttftiien  Knmldieitsprosefse  er^ 
folgt  ein  Ausadiiag  «m  die  MundwinlLel.  /  .  Cliaralcteristi« 
•eher  aind  di^  Knaen  dnrcli  den  Harn.    Ba  bildet  aich 
namlieh  in  demaelben  ein  eigner  Niederaclilag ,  der  Jiald 
erdig  Ist ,  bald  in  kry stall«  Sehnppcben  bealeht,  und  elk 
ricgelrotb>  oll  roaenrotb  gefärbt  eraebeint.    Entfernt  aich 
(die  Farbe  Ton  der  rothen,   eraebeint  der  Niederaehlng 
mebr  flociLig,  ao  iat  auf  Verbindung  mit  einem  andern 
Krankbeitaproaeaae    ( er^aipelatoaen  a*        au  aeblieaaeii. 
jDebrigena  ist  dieaer  Niederacblag  nicbt  allein  Pblogoaen 
eigen.    Zwiacben  diesen  beiden  Kriaen  atebt  nodi  eine 
Anaapbeidungy  die  den  Pblogoaen  faat  eigentb&mlicb  iat» 
die  Initiacbe  Hämorrbagie.     Sie  iat  bSufiger  bei  alLiiten 
ala  bd  ebroniachcn,  binfiger  bei  reinen  £ntaündongeii| 
ala  i>ei  Combinationen  deraelben«    Sie  erfolgt  obrigena 
nur  aelten  aua  dem  entaündeten  Organe  ,  aondern  mciat 
aua  einem  entfernten  Gebilde.    Aua  welebem  Gebilde  aie 
erfolge,  bangt  von  Teracbiedenen  Momenten  ab:   a)  Bei 
Kindern  gewohnlicb  aua  der  Naae,'  bei  Individuen  in  den 
Blotbenjahren  gewfthnlicb  aua  der  Lunge,  im  Blanueaalter 
aua  dem  Bfagen.    b)  Von  der  Lage  dea  Organa,  bei  Ent*- 
nfindungen  von  Organen,  die  unter  dem  Diaphragma  iie- 

fen<,   erfolgen  die  Blutungen  .  s.  B.  .gewohnlich  aus  der 
Iarnr5hre,  dem  Uterus,    c)  Vom  Qeadilecbte.   Fällt  bei 
.'Weibern  der  AugenbliclE  der  Krise  rmit  dem  der  Men* 
ftruation  ziisammen,   ao  iat  dieae  britiaoh*  .  d)  Von  an- 
derweit%eii  Krankheitsproaesaen,  beaondera  aolchen  >  die 
{n  ihrem  Gefolge  Blutungen  haben ,   s.  B.  Hämorrhoiden. 
Wo  die  Entzündung  Individuen  befällt ,  die  an  Hämorrhoi- 
den leiden ,   da  entacbefdet  sie  sich  nicht  aelten  durck  ' 
Hamorrhois.   Wenn  aber  auch  die  Entzündung  auf  aolebe  * 
W'eise  glücklich  geendet  bat ,    so    bleiben    doch  noeb 
.2  Residuen  surück.   Baa  erate  Jat,  daaa  daa  Organ  noch 
'Immer  etwaa  angeschwollen  ist,  und  erat  ap&ter  auf  sein 
.altea  Volumen  wieder   zurnckkommt.     Es  scheint  dieaea 
.ausammenzuhingen  mit  der  noch  fortbestehenden  anno* 
malen  Gefässvertheilung ,  die  sich  erst  später  wieder  auR- 
4;leicht.    2)  Bas  Organ,  welehea  Im  Zustande  der  Ent<- 
.anudun^  war,    behält  immer  einen  groaaeu  Grad  Ton  Vul* 
.nerabilität,  und  hierin  ist  der  Grund  au  Tielen  Rückfällen 
und  zum  Habituellwerden  der  Entzündung.  Bie  Biapoailioai 
.al^igert  aiob  mit  .der  Wiederl^ebr  dea  .Krankheitifvoaeaaea» 
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2)  In  theJlweise  Genesung,  d.  h.  der  Krank- 
heitsprozess  erlischt  rIs  KuUündung,  aber  ohne  Wieder* 
herstell un^  der  Integrität.  Dieses  kuuk  auf  zweier- 
lei  Weise  geschehen : 

1)  Dadurch,  dass  die  kritischen  Ausleeranfea  sich  im 
die  Lange  ziehen ,  habituell  werden. 

2)  Dadurch,  dass  die  normalen  Krisen  gar  nicht, 
oder  nur  höchst  sparsam  eintreten,  und  dafür  Ausschei- 
dungen in  inneren  Gebilden  erfolgen.  Wir  nennen  di^se 
Krisen  „Pseudokrisen'^,    denn  zwar  sind  auch  sie  kriti- 

.  jche  iErscheinun^en ,  da  sie  den  phlogistischen  Krank-  ' 
heitsprozess  determiiiiren ;  aber  sie  sind  Afterkrisen ,  in- 
dem sie  nicht  nach  aussen  erfolgen  ,  und  die  Herstellung  x 
der  Gesundheit  nicht  zur  Folge  haben,  lieber  da»  Wa- 
rum  dieser  Afterkrisen  —  dieser  Ausscheidungen  inner- 
halb der  Sphäre  des  organischen  Leibes ,  dafür  |n  Kürze 
Folgendes :  Nicht  immer  ist  es  Mangel  an  Energie  ein 
Schwächezustand ,  der  die  Bildung  von  Pseudokrisen 
begünstigt;  denn  oft  gerade  hei  den  heftigsten  Inflamma- 
tiouea  aieht  mau  sie.  Die  Erfa|urun|[  ielirt|  dass  Einfluss 
hat : 

1)  Das  entzündete  Organ.  —  Bei  Entzündungen  von 
serdsen   und   Gefässhäuten ,    bei   Entzündungen    anderer  ' 
Gebilde  sind  Pseudokrisen  selten. 

2)  Das  ursächliche  Moment.  Die  Peritonitis  bei 
Frauen  nach  dem  Kindbette  z.  ß.  besitzt  ausgezeichnete 
Neigung  zu  Pseudokrisen  ,  während  sie  sonst  nicht  leicht 
gleich  mit  Pseudokrise  endet.  Bei  Entzündungen,  bei 
welchen  eine  grosse  Menge  organischen  Stoffes  au^e- 
ieUeden  werden  soll ,  bei  Arthritis  z.  B. ,  sind  Pseudo- 
krieen  besonders  häufig.  Auch  scheint  der  Zustand  der 
Hftttt  und  der  Nerven  von  grossem  Einflüsse;  denn  .M 
Indifiduea ,  bei. welchen  ein  grosser  Torp^^r  in  diesen  Se^ 
faetioasorgtaea  besteht,  z.  B*  eile  Leute  heben  versehie- 
dene  Anlege  su  Fseudolorisea.  Auch  der  epidemische, 
vieUeiehl  euch  der  endemisdie  C^israkter  ist  tcu  Einflustf 

Wir  kennen  snr  Zeit  3  Pseudokrisen:  Die  erste  Ist 
Bildung  von  Lymphcxsudsl ,  die  xweite  von  Wasser «  die 
dritte  Eiterbildung  (Suppuratiea).  Die  erste  Pseudokrise^ 
Lymphexsudat- —  Eiguaa  plaatiacher  Lymphe  findet 
man  nur  bei  Entaundungen  von  serösen  und  Gefässhäuten, 
und  bei  Entsöndungen  reu  Organen,  die  mit  solchen 
«  Hinten  umkleidet  sind.  Im  Pareachyme  ,der  Organe,  viel- 
l^ht  der  Luqge  ausgenommen ,  fi|idet  eieb  Lymphexaud^ 
.    L  Baad.  15 
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nicht.    Es  ist  häufiger  bei  akuten,  als  bei  chronischen 

Entziindhngen.  Die  drohende  Gefahr  des  Ergusses  gibt 
sich  übrigens  durch  Zeichen  zu  erlcennen.  Einmal  ist 
sclion  ias  Befallen  des  Gebihles  bestimmend  ,  noch  mehr 
aber  deuten  folgende  Krsrhei nung^en  darauf  hin:  a)  Der 
Bhitzudr^ii^  nach  dem  entzündeten  Organe  nimmt  ron 
Stunde  zu  JStundc  zu,  und  erreicht  kurz  vor  dem  Ergüsse 
sein  Maximum,  h)  Lässt  man  unter  diesen  yerhältnisscn 
zur  Ader,  so  nimmt  die  Spcekhaut  eine  ci^cdtliii mlirfie 
Gestalt  an.  Sie  gerinnt  deutlich  zu  einer  im  übrigen  Se- 
rum flottii'enden  Membran  ,  und  oft  sieht  man  in  ihr  ein- 
zelne Blutpunkte  ,  so  dass  die  Tendenz  zum  Selbstständig- 
werden  in  derselben  deutlich  vortritt ;  dass  es  wirklich 
zum  Ek'guss  gekommen  sey ,  davon  überzeugt  sich  der 
Arzt  durch  folgende  Erscheinungen  :  a)  Die  Funktion  des 
Organes,  in  dem  Lymplie  exsudirt  ist,  ist  gehemmt  oder 
gestört»  Wo  es  Theile  sind  ,  die  von  nachgiebiger  Htiile 
umschlossen  sind,  schwellen  sie  an,  im  entgerreugesetzten 
Fallö  zeigt  die  Percussion  wenigstens  veränderten  Ton, 
b)  Das  Fieber  lässt  entweder  ganz  nach ,  oder  verändert 
seinen  Charakter,  ohne  da»s  Krisen  erfolgt  wären.  Bis- 
weilen finden  sie  jedoch  theilweise  statt,  c)  Das  BJut 
enthält  viel  Serum,  der  ßhitkuchen  hat  eine  cochenillrothe 
Farbe,  ist  weich,  markig,  leicht  Zerfliesslich  ,  von  Speck- 
haut keine  Spur  nu  fir.  —  Die  Exsudation  erfolgt  nun 
entweder  in  das  Parenrliym  der  Organe  ,  von  deren  HiiJle 
sie  ausgeht  (blos  bei  Lungenentzündung),  gutariige  Indu- 
ration, Hepatisation;  öder  sie  erfolgt  auf  die  Hülle  selbst. 
Hier  bewirkt  sie  Verwachsung  mit  naheliegenden  Theilen, 
die  oft  durch  förmliche  Ligamente  vermittelt  wird  ,  und 
die  Bewegung  dieser  Organe  bei  ihren  physiologischen 
Verrifchtungen  hindert.  —  Die  exsndirte  Lymphe  durch- 
läuft eine  Reihe  plastischer  Veränderungen.  Im  Anfange 
gleicht  sie  einer  zitternden  Gallerte  (dem  Zoogea  der 
(jualen  und  Medusen ) ,  die  Kügeichen  derselben  bilden 
Kellen,  Räume  —  interstitieu.  —  Sie  sind  zuweilen  mit 
halb  flüssigen  Stoffen,  oft  mit  hellem  Wasser  eriü  11t.  Spä- 
ter entwickelt  sich  in  ihr  ein  eigeiithümliclKs  BlutKystem, 
unabhängig  vOn  naheliegenden  Organen  ,  einen  mittlem 
Stamm  zeigetid ,  der  sich  nach  den  Enden  verästelt.  Erst 
sji>ätcr  verbindet  sich  dieses  Gcfäss  mit  den  Gefassen  nahe 
liegetider  tlebiide.  Zuletzt  wird  das  Lymphexsudat  wi«* 
der  G^fässärmer,  verändert  seine  Farbe,  und  nShert  aic& 
mehr  dem  Zellgewebe^    Oft  geht  das  Absterbea  nodi 

Digitized  by  Google 


KT 

weiter,  nnd  man  findet  dann  selbst  knocliii^^e  Conrrementc 
in  demselben.  —  Hieraus  erklärt  sich  f?rnn  auch,  dasg 
k(inc  Reaktion  der  Natur  beim  Lynipherg:iiss  rrfoli^cii 
kiHine,  und  dass  es  wonach  thöricht  sey  ,  gegen  dasselbe 
cinauschreiten ;  denn  e8  ist  durch  keinen  Gefassverband 
in  das  Bereich  der  organiscJieu  JNatiir  aufgenommen. 
Die  Störungen  übrigens,  die  die  plastische  Lymphe  bei 
ihrem  Ergüsse  veranlasst,  nehmen,  wie  sich  aus  dem  Ver- 
laufe und  nach  den  Metamorphosen  derselben  leicht  erse- 
hen lässt ,  nach  und  nach  ab,  und' werden  zuletzt  gar 
nicht  mehr  perzipirt ;  Gewohnheit,  Zeit,  und  die  mit  der 
Zeit  eintretenden  Veränderungen  in  der  Adhäsion  selbst 
machen  die  Sache  erklärlicher.  Bei  manchen  Lyraphex- 
sudaten  findet  man  mehrere  Schichten ,  die  sicli  durch 
Farbe,  Consistenz ,  Mächtigkeit  etc.  unterscheiden,  und 
leicht  von  einander  getrennt  werden  können  ,  über  einan- 
der hcrgeJagtrt ,  was  auf  stossweise  erfolgenden  Erguss 
der  Lymphe  hinzudeuten  scheint.  Bei  akuten  Entzüiidun- 
geii  sind  die  Lymphschichten  meist  sehr  bedeutend  (von 
1  —  8  Zoll  Mächtigkeit)  bei  chronischen  dagegen  gewöhn- 
lich nur  unbedeutend  ,  etwa  vom  Durchmesser  ^f^  Linie. 

Mehrere  Aerzte  haben  daher  zwischen  Verwachv*;(ing 
und  Verklebung  unterschieden.  Hier  ist  die  Verbiiulung 
durch  eine  äusserst  dünne  Schichte  hergestellt,  und  das 
Organ  gleichsam  verklebt,  denn  oft  erkennt  man  diese 
Schichte  nur  dadurch ,  dass  die  getrennten  Häute  ihre 
glatte  glänzende  Fläche  verloren  haben,  rauh  und  undurch- 
sichtig geworden  sind. 

Die  2te  Pseudokrise  —  Wassererguss  findet  sich  nur 
bei  Entsöndungen  häutiger  Gebilde ^  wö~  durch  Entgegen* 
.  steUiing  der  Fläche  eine  Art  Ton  Contakt-Electrizität  ent- 
steht, die  durch  die  Entsöndung  aufs  höchste  gesteigert» 
mit  Wasserbildung  endet  Zwischen  Wasserfoildung  uj^A 
Lympheerguss  besteht  übrigens  keiJe  scharfe  Gränse.  In 
ÜVasser  schwimmen  ^conferyenihnliche  Fäden ,  die  aus  pia« 
stischer  Lymphe  bestehen ,  und  umgekehrt  findet  man  Im 
Lyjnphexsudat  oft  Zellen,  die  mit  wdssriger  Feuelitigkeit 
ertaUt  sind.  Der  Wassererguss  ist  an  keine  bestimmte 
Zeit  gebunden«  '  —  Dass  es  Wasserblidung  komme^ 
dalQr  spricht  ein  anamnetisches  Zeichen  im  Blute;  '  Es  ist 
die  elgenthümliche  Beschaffenheit  -d(»s  Blntsernns das 
Serum  ist  m6lkig  (trüb  und  milchtg) ,  der  Blutkudieh 
^Ich,  keine  Crusta  phlogistica»  Dass^  sie'  eingetreten 
tfey ,  geben  folgende  Symptome  xu  erkeanen : '  a)  da«  Fle^ 
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'  ber  Tcrsch windet  dder  mindert  sich,  gleichwohl  fehlen  die 
Krisen,    b)  Die  Funktion  naheliegender  Organe  ist  durc)i 
den  Wasserergnss  gestört»    c)  Die  Stelle  ^  wo  das  Wasser 
sieh  angesammelt  hat  ,    zeigt  Fluktuation  oder  wenigstens 
V-erschiedenheit  des  Tons  bei  der  Percnssion.    d)  Alle  \va- 
tiirlichen  Krisen  werden  vermindert,  besonders  die  llaru- 
sekretion.    Das  ergossene  Wasser  enthalt  verliaitnissmässig 
eine  grosse  Menge  gerinnbaren  Stoffes ;   Eiweissstolf  zu 
10       20  pCt. ,   darum  denn  auch  der  Unterschied  zwi- 
schen dem  hier  gebildeten  Wasser  und  dem  bei  Hydrops 
ergossenen ,    wo  er  i  nur  2      d  pCt.  beträgt.    Dort  ist 
ftunerdem  4m  Wasser  selten  hell»   Es  enthUt  conferven-  ' 
Umliche  Flecken ,   efi  eiterähnliche  Massen. .  Mehr  als 
wahrscheinHch  ist  es  übrigens ,  dass  je  nach  yerschieden- 
heit  des  causalen  Memenles  auch  die  chemische  Consistens 
des  (bei  Entsfindung)  ergossenen  Wassers  sich  ahlndert. 
Bei  Peritonitis  puerperal!«  s.  B.  hat  man  die  ergossene 
Lymphe  schon  für  Milch  angesprochen.   Yielleichl  itommt 
auch  die  «erdse  Haut  in  Betrachtung. 

Die  Sie  Pseudokrise  ^  Eiterung  ,  Suppuration,  findet 
sich  Tonugsw^se  bei  Entsundungen  von  Schleimhäuten, 
wie  Ton  serösen  und  Gefasshftuten.  Auch  von  ihr  gilt, 
dass  sie  sich  an  eine  bestimmte  Eintrittsseit  bindet.  Bei 
chronisohen  Entzündungen  kommt  sie  erst  nach  Monaten^ 
bei  acuten  in  der  Regel  sidschen  dem  4ten  und  7ten  Tag, 
eil  aber  ischnn  nach  W  Stunden.  Vielleicht  ist  die  nftch«> 
ste  Ursache  dieser  Terschied^nheit  in  d^  Organe  au  s«-. 
chen,  und  es  entsteht  die  Kaschheit  der  Eiterbildung  im 
geradeft  Verlilltnisse  zu  einer  Sekretionsthitigkeit  Der  . 
fiiterheerd  der  Eilerhöhle  (Abssess)  muss  ala  Sekretions- 
Organ  betrachtet  werden ,  das  sich  die  Natur  zum  Behnfe 
der  AuKscheiduQg  ihrer  kritischen  Stofie  «chaffte.  Bie  ' 
Eiterhöhie  Terhält -sich  daher  gleich  einer  sonst  normalen 
Sekretionsflache,  und  hat  die  höchste  Achnlichkeit  mit 
einer  mukösen  Membran.  Dieses  geht  aus  folgenden  Mo« 
menten  herver:  a)  Sdüeim  und  Kiter  sind  nicht  wesent- 
lich Ton  einander  yerschieden,  die  Versuche  einer  Eiter* 
probe  sind  bis  jetzt  gescheitert.  Vielleicht  ist  übrigens 
die  Voraussetzung  falsch,  «s  bestellt  ein  Unterschied  zwi- 
schen Eiter  undf  Schleim ;  «ber  darüber  bat  man  sich  nicht 
weiter  abgeplagt,  man  hat  vielmehr  auf  dieser  falsclien 
Voraussetzung  fortgeliaudert.  Berzf^Iius  hat  deutlich 
nachgewiesen«  dass  beide,  Eiter  und  Schleim  aus  083  Aq^ 
und  d3  Sdileimnalene  und  etwas  sabsanre»  JUli  und  kau* 
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ttischem  Natron  bestehen.  Dies  wenige  Natron  halt  die 
Schleimmaterie  (im  Schleime)  iiiil  Aq.  gelöst  ,  und  macht 
dadurch  den  Schleim  pelhicid.  Wird  dieses  iNairon  aber 
^esättijjt  ,  z.  B.  durch  Kohlensäure  ,  so  wird  der  Schleim 
trüb  ,  sinkt  zu  Hoden  ,  ist  Kiter  geworden.  Schleim, 
kann  man  daher  sagen,  ist  nielits  weiter,  als  aufgeklarter 
Eiter,  lind  Eiter  nichts  weiter,  als  getrübter  Sclileim 
(G  r  a  s  m  a  j  e  r'sche  KiterproheV  Zwischen  Eiter  und  dem 
•  purulenten  Schleime,  der  zu  Ende  der  Pneumonie  ausge- 
worfen wird  ,  ist  durchaus  kein  Unterschied.  Es  besteht 
vielmehr  vielleicht  grössere  physiologische  und  selbst 
chemische  Verschiedenheit  zwischen  den  einzelnen  Kiter- 
arten  ,  als  zwischen  Eiter  überhaupt  und  Schleim.  In  der 
neuesten  Zeit  hat  man  Eiter  und  Schleim  unter  dem  Mi- 
kroskope untersucht,  und  in  beiden  kleine  Körnchen  (In- 
,  fusorien)  wahrgenommen,  die  beim  Scliieime  eckig  und 
seltener ,  bei  Eiter  dagegen  rund  und  zahlreicher  sind. 
Vielleicht  aber  entspriesst  aus  dieser  Untersuehung  ein 
anderer  Vortheil,  an  den  zunächst  nicht  gedacht  wurde; 
denn  das  Wie  der  infusorieilen  Bildung  könnte  leicht 
Aufschluss  geben  über  da»  Organ,  aus  dem  der  Eiter  ab- 
gesondert wird,  und  dieses  wäre,  wie  wir  spiiter  zeigen 
werden ,  von  der  höchsten  Wichtigkeit,  b)  Die  innere 
Haut,  welche  die  Eiterhöhle  auskleidet,  gleicht  ganz 
einer  gefassreichen  Schleimhaut  —  darin  kommen  alle  Pa- 
thologen überein.  Die  Eiterung  geht  übrigens  von  einem 
kleinen  Punkte  aus,  Eiterpunkt.  Selten,  da&s  mehrere 
dciijelben  wären.  Von  da  aus  verbreitet  sich  die  Eite- 
rung, indem  das  Zellgewebe  zerfliesst,  weiter.  Vielleicht 
wirkt  der  Eiter  als  6ähning88toir  auf  das  Zellgewebe ; 
denn  entleert  man  den  Eiter  schnell ,  so  geht  der  Suppu- 
rationsprozess  nicht  weiter.  Der  Eiterungsprozess  (orga- 
nischer Fermentationsprozess)  hat  übrigens  gewisse  Grän- 
sen;  er  schreitei  nicht  leicht  über  das  organische  Gebilde 
liiiiaus ,  das  er  befallen  hat.  —  Dass  Eiterung  eintrete 
oder  eingetreten  sey ,  dafür  folgende  Zeichen :  1)  Alle 
Kriaen  mangeln  6der  sind  sparsam.  2)  Im  Orgaiie  aelliit 
entsteht  Pulsation,  die  entweder  piotdidi  aufhört»  nach- 
dem sie  Ihr  Haximum  errdeht  hat,  oder  alimälilig  erst 
Tersehwindet)  und  daui  das  Geföhi  von  Druck  lurück- 
ÜBst  ^8)  Um  Organ,  weKU  es  äusseret  ist»  wird 
missfarbig*  4)  Die  Pereussion  seigt  Terftndertea  Ton« 
ö)  Das  It'iehery  das  Torhanden  war,  verwandelt  sieh  in 
mippuntioiM- Fieber.  Es.  kommt  Schuttelfroat^  und  dami 


Digitized  by  Google 


230 


Hitze.  Schiittt  lfrost  ist  ein  sidiercs  Zeichen  eingetretener 
Eiterung:.  Oer  iNutzen  der  Eilerhöhle  ist  der  Natur  der 
Sache  gemäss  und  ein  momentaner.  Wie  das  Bedürfnisg 
erfiillt  ist,  zeigt  die  Natur  das  Streben,  die  vorhandene 
Hul&le  zu  schliessen.    Diese  Tendenz  zerfallt  in  2  Akten  :  . 

1)  In  die  Ausstossung  des  gebiideteti  Eilers.    Der  Ei- 
^   ter,    als  ExcretionsstofF,  (olgt  aber  den  physischen,  und 

da  er  eine  Flüssigkeit  ist,  den  hydrostatif<chen  Gesetzen. 
,  Der  Eiter  wird  sich  sonach  zu  senken  suchen.  Aber  der 
Eiter  wirkt  auch  als  Formentation ;  er  durchbohrt  daher  ' 
^  die  Theile  ,  die  sich  ihm  ent^^e^enstellcn  ,  bis  er  sich 
frei  ergiessen  kann.  Die  Entleerung  erfolgt  mm  entweder 
•  unmittelbar  nach  aussen  ,  oder  in  ein  mit  der  Aussenwelt 
In  Verbindung  stehendes  Organ.  Bisweilen  geschieht 
der  Durchbruch  auch  in  geschlossenen  Höhlen,  und  dann 
fst  der  Ausgang  immer  tödtlich  ,  weil  der  Eiter  als  Ent- 
xtindungsreiz  wirkt.  Der  Eiter  kommt,  wie  aus  dem  Ge- 
sagten hervorgeht,  namentlich  dann,  wenn  er  sich  in  Ka- 
näle ergoss,  an  Steilen  vor,  die  von  dem  ursprünglich 
aftizirten  Gebilde  weit  entfernt  liegen.  Dieses  erschwert 
die  DlRirnose  sehr,  und  es  -wäre  daher  sehr  wichtig,  die 
physikalischen  Eigensclialten  der  verschiedenen  Eiterarten 
zu  kennen.  Auf  jene  oben  erwähnten  Eigenschaften  dürfte 
daher  vor  Allem  Rücksicht  genommen  werden. 

Merkwürdig  ist  es,  dass  das  Eiternngsfieber  oft  erst 
In  dem  Augenblicke  entsteht,  als  der  Abszcss  sich  nach 
Ausseu  öffnet.  Oft  ist  es  dann  von  so  fürcJitcrlicher  Hef- 
tigkeit, dass  die  Kranken  schnell  dahin  sterben.  Es  darf 
der  Abszess  dalier  unter  Umständen  nicht  geöffnet  werden^ 
es  muss  vielmehr  sein  Aufbruch  auf  alle  mögliche  Weise 
verzögert  werden.  .  ^ 

2)  In  Schliessunir  der  Eiterhöhle  selbst.  Es  gibt 
verschiedene  Arten  ,  wie  die  JNatur  das  Eiter  sezernirende 
Gebilde ,  sobald  dasselbe  seinen  Zwecken  genügt  hat,  ler- 
stört,  a)  Die  Obliteration  durch  Granulation;  der  Orviid 
und  die  Wände  des  entleerten  Abszesses  sondern  Jetii 
flüssiges  Zoogen  ab,  der  m  Iioehrothen,  etwas  carhsbeneft' 
Pfinlttchen  —  Granulationen  gerinnt »  die  der  Innern 
Fliehe  des  Abszesses  ein  ungleiches,   körniges  Ansehen 

Sehen.  Auf  dieser  FlSehe  erhebt  sich  bald  eine  neue 
^hicbte  Ton  Granulationen  u.  s.  bis  endlich  der  gant« 
Abssess  geföUt  ist;  dann  erstirbt  die  ganse  Sekretion, 
die  Mitte  sinkl  ein,  die  Rinder  werden  sieh  genihert» 
berühren  sieh  endlich^  und  Terwaehaen  In  einer  ctwwi 
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erhabenen  Stärke.  Diese  Art  der  Heilung  Ist  bei  weitem 
die  frequenteste.  b)  Dns  Eiter  wird  nicht  entleert,  son* 
dern  aufgesogen  ,  die  Jlöliie  wird  leer ,  Boden  und  Decke 
kommen  mit  einander  in  Beriihrimg  und  Terwachsen. 
Dieser  Ausgang  ist  selten,  rielleicht  nur  bei  Gehirn-  und 
Lunsrenentzündung  vorfiatllich.  c)  Der  Heilakt  durch 
Hautlokiipletation.  Der  Grund  nimmt  hier  gar  keinen 
Antheil  au  der  Vernichtung  der  Höhlen.  Nur  in  den 
Randern  entwickelt  sich  ein  stärkeres  Gcfassnetz,  sie  wer« 
den  sich  genähert,  und  verwacliscn.  Aber  diese  Narbe 
ißt  hier  nicht  erhaben ,  sondern  vertieft.  Dieser  Ausgang 
i«t  bei  K\ulceration  der  unteren  Extremitäten  nicht  selten. 
T-  Unter  gewissen  Verhaltnissen  gelingt  es  der  Natur  je- 
doch nicht,  die  Eiterhölile  zu  schliessept  £»  sind  die« 
2  Momente: 

'  a )  Wenn  sieh  fremde  Körper  in  Abszessen  befinden^ 
die  wohl  auch  die  Entzündung  hervorgerufen  haben,  die 
Eiterung  dauert  dann  fort,  ^enn  der  Reiz  ist  permanent. 
Ausnahmsweise  gelin;2:t  es  nur  der  Natur,  den  fremdea 
Körper  mit  einem  Zellgewebe  zu  umgeben ,  und  die  Stei* 
gerung  so  aufzuheben.  Bei  Entzündungen,  z.  B.  die  nach 
8chu8s wunden  entstehen,  wird  die  a^urückblelbejide  Kugel 
oft  so  um  kapselt. 

b  )  Wenn  im  Organismus ,  den  die  Entzündung  be- 
fallen hat,  anderweitige  Kratikheitsprozesse  haussen«  die 
die  Eiterhöhle  zum  Ausstossungsorgane  ihrer  patholp^i« 
sehen  Produkte  machen.  Die  Eiterhöhle  wird  Geschwür^ 
und  der  Kiter  nähert  8ic])  in  seiner  Mischung  itm  p^tlli-^ 
sehen  Produkten  jener  Krankheitsprozesse.  — 

3)  1  n  eine  andere  K  r  a  n  k  h  e  i  tt  Verhältniss* 
massig  sehr  selten.  Die  bekanntesten  Uebergänge  sind 
folgende :  a )  Au8  Entzündung  bildet  sich  Neurose  »  Tor^ 
zügiich  bei  Entzündungen  von  Organen,  in  welchen  eine 
innige  Verbindung  zwischen  Gefäss  und  Nerven  ,  und  be- 
sonders da,  wo  die  Nerven  Gangliennerven  sind.  Hat 
sich  die  Phlogose  aus  Neurose  gebildet ,  m  geht  jene  nicht 
selten  in  Neuralgie  über,  h )  Aus  der  Entzündung  bildet 
sich  Intermittens.  Akute  Entzündungen  der  Bauehorgane 
macheu  diesen  Uebergang  häufig ,  besonders  wenn  der 
inflammatorische  Charakter  sich  in  den  gastrisch^ nervö- 
sen umwandelt,  und  wenn  Intermittens  gleichaseitlg  epi- 
demibch  ist.  Meist  tritt  die  Intermittens  als  Quotidiana 
auf.  —  c)  In  Phthisis.  Der  Uebergang  geschieht  nicht 
i^nmittelbar ,    sondern  durch  das  Medium  der  Pseudokri- 
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i€n.  Bei  tranmatischen  'Entziindun^en  ist  der  Üebcr^ang 
gewöhnlich  (besonders  wenn  der  verwundete  Körper  im 
Organe  zurürkbleibt )  d)  in  Carcinom.  Die  einfach  chro- 
nische Entzündung  legt  übrigens  wohl  nie  den  Grund  zur 
carcinomatösen  Degeneration.  Nur  wenn  Lymphexsudtt 
sich  in  einem  Organ  gebildet  hat ,  und  dieses  dadurch 
in  eine  bestimmte  Krankheitsanlage  getreten  ist^  ist  die 
Ueberführung  xum  carcinomatösea  Krankhei^roMsae 
möglich. 

4)  In  den  Tod.    Anch  dieser  Uebergang  ist  an 
keine  bestimmte  Zeit  gebunden.    Manche  Formen  tSdten 

'  äusserst  rasch ,  in  12  —  24  Stunden ;  andere ,  die  schlei» 
chenden  Entzündungen  j  führen  oft  erst  nach  10  Jahren 
den  Tod  herbei.  Die  Dignität  des  leidenden  Organs, 
die  Heftigkeit  der  ein^^irkenden  .Ursachen  und  der  f den- 
selben entsprechende  Grad  der  Intensität  und  Ausbrei- 
tung der  Entzündung,  dies  sind  die  Momente,  die  den 
Früh"  oder  Spät-Eintritt  desselben  bestimmen.  Die  Weise 
des  Todes  ist  übrigens  Terschieden.  Die  Krankheit  töd- 
tet  a)  auf  der  Hohe  durch  Lähmung ,  entweder  des  Or- 
gans ,  in  welchem  der  phlogist.  Prozess  seinen  Sitz  auf- 
geschlagen hat ,  oder  des  Herzens ,  dann  namentlich, 
wenn  Fieber  zu^^egen  war.  So  tödtet  Pneumonie  nicht 
aelteu  durch  Lähmung  der  Lunge ,  oft  aber  auch  durch 
Lähmung  des  Herzens.  b )  Indem  die  Lebensthätigkeit 
fleh  in  Bildung  der  Fseudukrisen  erschöpft.  Hier  kom- 
men dann  gewöhnlich  jene  Erscheinungen  Tor ,  die  die 
Aerzte  als  Zeichen  der  eingetretenen  Gangrän  angesehen 
haben;  hippokrat.  Gesicht,  kalier  Schweiss,  Marmorkälte 
der  Extremitäten  ,  kleiner ,  zusammengezogener  Puls. 
Beim  Ergus«^  plast.  Lymphe  in  das  Lungenparenchym ,  und 
jn  den  Unterleib  ist  dieser  Ausgang  ge wohnlich.  Di< 
Krankheit  tudtet  c)  durch  die  Störungen  ,  welche  die 
Pseudokrisen  in  der  Funktion  benadibarter  Organe  hm»  . 
heifdhren.  Die  Krankheit  tödtet  d)  dadurch ,  das«  dw 
entzündete  Organ  brandig  idrd.  Verhältnlsamäasic^^tler' 
seltenste  Ausgang.  'Ifovnd  iat  partieller  Tod  mit  JEnm* 
eben  der  ehern»  €k$etie  in  dem  abgestorbenen  Organe* 
(Prozeaa  der  FiiiiniM  und  der  Zeraetsung).  Brand  tritt 
immer  ein ,  wenn        Oefasssystem  in  einem  Organe  al^ 

.  stirbt  y  aber  nidit  imnm,  wenn  der  Nerve  atirU.  Wir 
unteradiciden  swisehm  fenehtem  und  trodLnen  BmUU 
9ort  lierraeht  Wasaer,  hier  KohlenlMldong  vor  (Sphaee* 
Ini ,  ^CNmgrin  >    Da  der  Th^ ,  der  in  Bran«  gcrUk^ 
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ab^eBtorben  itt,  das  Abgestorbene  aber  nicht  mehr  bei'ni 
Lebenden  bleiben  kann  ,  so  ist  der  Brand  als  Heilbeniüheii 
der  Natur,  den  brandig^en  Theil  auezugtos^en ,  %w  be- 
trachten. Dieses  Heilbemiihen  spricht  gich  in  allgemei- 
ner und  topischer  Reaktion  aus,  und  zwar  die  top^  durch 
Abgränziing  des  Äbge8torbenen  vom  Lebenden.  Anfangt 
zeigt  sich  ein  rother  Kreis  mit  allen  Erscheinungen  der 
Inflammation.  Nach  kürzerer  oder  längerer  Zeil  entoteht 
ebenda  eine  Spalte,  eine  Contiiiuitätstrennung ,  und  die 
Spalte  wird  erfüilt  mit  jauchigem  £iter.  Endlich  wird 
die  Ton  der  Oberfläche  beginnende  Spalte  bia  auf  die 
Tiefe  fortgesetzt  9  der  Theil  so  getrennt ,  und  seine  Stelle 
von  einer  Eiter  sezernirenden  Fläche  eingenommen. 
Diese  topische  Heaktion  ist  wohl  stets  mit  allgemeiner 
Gefässreaktion ,  mit  Fieber  verbunden.  Das  Fieber  zeigt 
anfangs  den  ereth.  Charakter,  spater  aber  den  des  Tor- 
pors.  Vielleicht  wird  diese  Lmänderung  zuifBch^t  durch 
die  Ton  den  Venen  bewirkte  Einsaugung  der  Brandjauche 
und  dadurch  bewirkte  Venenentzündung  herbeigeführt. 
Die  Natur  erreicht  trotz  dieses  doppelten  Strebens  ihren  » 
Zweck  nur  sehen  ,  erliegt  vielmehr  häufig  in  ihrem  Stre- 
ben 9  den  Kranken  Theil  auszustossen.  Gewöhnlich  er- 
folgt der  Tod  ,  indem  die  Granze  ,  die  gezogen  ist ,  durch- 
brochen wird ,    und  der  Brand  sich  so  weiter  verbreitet. 

•Die  Brandjauche  wirkt  nämlich  als  Fermentation ,  und 
<)urchbricht   so   häufig  die   Gränzen  ,    die  die  Natur  als 

'  Entzündungsring  um  das  getodtete  Organ  gezogen  hat. 
Merkwürdig  ist  e«! ,  dass  manche  Organe  gute  Conducto- 
ren  des  Brandes  sind  (hieher  Haut>  und  Gefässsystem) , 
während  andere,  z.  B.  Zellgewebe,  Knochengewebe,  den- 
selben schiecht  oder  gar  nicht  leiden.  Je  höher  ein  ent- 
wickeltes Gebilde  ist,  desto  leichter  scheint  es  mit 
dem  brandigen  Zerstörungsprozesse  hineingezogen  zu 
werden,  während  andererseits  auf  Gebilde,  die  wenig 
Lebensäusserung  zeigen,    die  brandige  ZerstöruB|p  gerift- 

«gen  Einfluss  zu  haben  scheint. 

Prognose.  Entzündung,  sich  selbst  überlassen, 
gelangt  sie  nur  selten  zur  Heilung,  aber  geschickte  zur  Zeit 
geleistete,  ärztliche  Hülfe,  vermag  wohl  die  Mehrzahl 
der  Entzündungen  glücklich  zu  beenden.  Unter  solchen 
Verhältnissen  sterben  kaum  6  —  7  v.  100.  Einfluss  auf 
die  Prognose  hat:  1)  das  Alter  der  Kranken.  Kinder  und 
alte  Leute  sind  in  der  Regel  mehr  gefährdet,    als  Indivi- 

diiei»  in  den    Blüthea«  Jibreii.  d)  DU  Hefttckeil  der 
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äusseren  Einwirkung  und  die  Möglichkeit  der  Eiiifernun^ 
deg   causakii   Momentes.    l\)  Die   Dignität    des  leidenden 

*  Organe«.  4)  Die  Ausdehnung  und  Dauer  der  Entzun^ 
dung.    5)  Die  Art,  wie  die  Krisen  eiiititten,    und  die 

.  Gesrenwart  der  pHeudokrisen.  6)  Der  Lmstand ,  ob  die 
EntzüiidiMi^  rein  für  sich  besteht,  oder  ob  sie  Combina- 
tionen  eingegangen  hat,  und  wann,  mit  welchen  Krank- 
heitsprozessen. 7)  Ob  Gefassreiznng  Yorhanden  ist ,  und 
wenn ,    von  welcher  Art  (torpides  F.  ist  schiimni). 

T  h  e  r  a  p  e  u  t  i  k.  Die  Heilmethode,  welche  der 
Phlo^j-ose  entgegengesetzt  wird,  und  die  auf  Beseitigung 
derseihni  gerichtet  ist,  hat  man  von  uralten  Zeiten  her 
„Antiphiogose'^  genannt.  Spater  hiess  man  jedes  gegea 
Irritation  im  Gefässsysteme  gerichtete  Heilveriahren  so  ; 
wir  aber  wollen  bei  dem  Begriffe  und  seiner  alten  Aus- 
dehnung stehen  bleiben.  Die  Antiphlogose  nun  ist  ver- 
ffchieden  in  Tcrschiedenen  Zeiten  der  Fhiogose.  Die 
Indikationen  sind  folgende : 

1)  Iii  die.  caus.  Gesetz:  das  ursächliche  Moment, 
wenn  dasselbe  noch  vorhanden ,  und  wenn  die  Entfer- 
nung möglich  ist,  rauss  entfernt  werden.  Die  Entfer- 
nung ist  jedoch  oft  objektiv  ,  oft  subjektiv  möglich, 
d.  h.  nicht  räthlich.  Sind  die  Mittel  nämlich,  die  die 
Entfernung  des  causale^i  Momentes  beabsichtigen ,  so 
eingreifend,  dass  sie  die  Entzündung  steigern,  so  dürfen 
sie,  so  lange  diese  dauert,  nicht  angewendet  werden; 
denn  schneller  Tod  ist  sonst  die  Folge*  So  ist  z.  B. 
der  Biasenstein  -  Schnitt  bei  Harnsteinen  in  der  Blase 
und  Cystitis  in  Folge  derselben  contraindizirt. 

2)  iudic.  morbi«     Es  treten    iuigeude  Aufgaben 

ein : 

1 )  Da  bei  Phlogose  heftiger  Blutandrang  gegen  das 
entzündete  Organ  statt  findet ,  so  muss  dieser  gemildert 
oder  abgehalten  werden;  daher  topisclie  luid  allgemeine 
Blutentziehungen.  —7  Die  allgemeine  Blutentleerung  ge* 
schiebt  durch  Anstechen  eines  Gefässes.  Soll  nun  eine  , 
Arterie  oder  eine  Vene  angestochen  werden?  Aus  un- 
serer oben  angegebenen  Ansicht  vom  Wesen  der  Ent- 
zündung erheilt  von  selbst^  dass  der  Vcnaesektion  der  Vor- 
zug vor  der  Arteriotomie  gebührt ;  denn  wie  wir  dort 
zeigten ,  gründet  sich  die  Krankheit  eigentlich  auf  retar- 
dirte  Bewegung  des  Yenenblutes.  Nebenbei  kommt  aber 
noch  in  Betrachtung ,  dass  die  Arteriotomie  nur  unter 
Vmatänden  >  ( dann  uiUuiich  y  wenn  sich  eine  feste  Grund- 
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la^e  darbietet)  9  dass  auf  diese  Weise  nur  eine  kleine 
Menge  Blutes  entleert  werden  kann  ,  das«  grosse  Gefahr 
in  der  Heilung  ist,  und  dass  endlich  die  Arteriotomie  mit 
Eiterbildung  innerer  Organe  weit  häufiger  vorkommt.  — 
An  weicher  Vene  ,  ist  eine  zweite  Frage ,  soll  die  Sek- 
tion gemacht  werden?  Früher  hat  man  hierauf  grossen 
Werth  gelegt ,  und  für  jede  einzelne  Aflektion  eine  Vene 
beBtfmmt.  In  der  neuern  Zeit  yerfiei  man  auf  andere 
Extreme;  man  behauptete,  es  gelte  gleich,  wo  immer 
Blut  entleert  würde.  Allerdings  kommt  es  bei  Entziin» 
dnngen  auf  den  Ort  an ,  wo  Blut  entleert  wird ,  und  es 
gilt  im  Allgemeinen  das  Gesetz:  es  soll  eine  Vene  an« 
gestochen  werden ,  welche  so  nahe  als  möglich  dem 
entzündeten  Organe  liegt,  und  mit  den  Venen  dieses 
Organs  in  Verbindung  steht;  daher  bei  Encephalitis  Sek- 
tion der  Jugularis  interna  ,  bei  Eingeweiden  der  Brust 
dagegen,  Aderlässe  aus  dem  nächst  gelegenen  Arme. 
Welche  Menge  von  Blut  soll  entleert  werden?  Ein  ab* 
solutes  Maass  für  alle  Falle,  wie  manche  Aerzte  es  an- 
zugeben versucht  haben  ,  iässt  .^kh  durchaus  nicht  finden. 
In  der  neuesten  Zeit  hat  man  behauptet:  man  solle  bis 
zur  Ohnmacht  Ader  lassen.  Die  zu  entleerende  Blut- 
masse wird  von  folgenden  Momenten  bestimmt:  a)  von 
der  Individualität;  b)  vom  Alter;  c)  vom  Organe,  wei- 
obes  entzündet  ist.  Bei  Entzündungen  in  sehr  gcfass* 
rdohen  Orgioen,  z.  B,  in  der  Lunge,  nitisi  mehr  Blut 
entleert  werden  9  fd«  bd  Entzündung  gefässirmereri .  Or* 

Sane.  d)  Von  der  Ikmntf  Heftigl^eit  und  dem  UmftDge 
er  Sstsündungea.  Im  Anfange  reicht  oft  eine  geringe 
Blutmenge  wie.  e)  Von  der  Neigung  lu  Pseudolurisen* 
Dann  mutt  dat  Blut  rasch  und  In  grosaer  Menge  entleert 
werden*  Oer  praktische  Arzt  muaa  also  su  indlvidnaU-* 
siren  wissen.  Doch  könnte  man  im  Allgemeinen  aa^en: 
daa  Minimum  beträgt  4  — -  6^  daa  Maximum  nicht  über 
24.  Unsen.  In  weldiem  FaBe,  wie  oft,  und  su  welcher 
Zeit  iat  die  Venaeacition  su  wiederholen?  Die  Angabe, 
die  Crusta  phlog.  bedinge  die  Wiederholung  der  Yenae* 
Sektion ,  ist  ganx  su  Terwerfen«  llenn  bei ,  den,  eraten 
Aderiäasen  findet  sich  die  Speckhaut  oft  gar  nicht,  und 
oft  iat  die  Crusta  phlogiatica  noch  yorhanden,  und  doch 
muaa  die  Venaeaektion  unterbleiben«  Die  Fortdauer  der 
Gefiisarelsung  gibt  ebenfaUs  kein  sicheres  Zeichen;  den 
sie  dauert  manchmal  fort,  und  doch  ist  die  Indication 
miAt  rorhanden^  uad  umgekclinf  oft  ist  sie  Torschwu^«  ' 
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den,  und  doch  mii«8  die  Vene  angestochen  werden.  Zu- 
dem erhöht ,  und  dies  ist  Thatsache ,  die  Venacscktion  in 
manchen  Entziindun^en  die  Irritation,  wo  man  hoffte,  sie 
zu  mindern.  Was  gibt  es  denn  für  eine  Norm?  Leider 
ist  es  keine  andere ,  als  der  Zustand  des  topischen  JLei«^ 
deiis,  des  entzündeten  Organs. 

Wenn  z.  ß.  bei  Pneumonie  die  Perciission  ,  Auscul- 
tation  ,  der  Versuch  ,  tief  zu  athmcn  ,  der  Auswurf  etc. 
die  Fortdauer  der  F^ntzündung,  verkündiget,  der  Puls 
gleichwohl  ruhiger,  weniger  voll  ist,  so  muss  die  Ve- 
naesektion  wiederholt  werden  ;  im  entgegengesetzten 
Falle,  wenn  die  genannten  Manipulationen  keine  Ver- 
änderungen mehr  zeigen,  mag  dann  der  Puls  lOÖ  und 
mehr  Scfiläge  in  einer  Minute  zählen,  das  kümmert  den 
Arzt  nicht,  er  unterlSsst  die  Venaesektion.  Die  Schnel- 
ligkeit, in  der  die  Venaesektionen  auf  einander  folgen 
müssen,  ist  bei  verschiedenen  Entzündungen  versehieden. 
Bei  Entzündungen  des  Unterleibs  muss  die  Venaesektion 
oft  schon  nach  S  bis  1  Stunde  wiederholt  werden,* 
denn  Im  entjifpp^engesetzten  Falle  ist  es  häutig  iirn  das 
Leben  des  Kranken  geschehen.  Die  Zeit  ,  in  welcher 
man  die  Venaesektion  vornimmt,  kann  mit  der  Exacer- 
bation oder  Remission  zusammenfallen.  Manche  Aerzte 
warten  die  Exacerbation  ab  ,  verlieren  aber  dabei  nicht 
selten  die  beste  Zeit.  Ist  es  gerade  möglich ,  in  der  £xa- 
•  cerbation  das  Ülut  zu  entleeren,  je  nun,  desto  besser, 
denn  die  Krankheit  wird  dann  vielleicht  mit  einem  Male 
gebrochen.  Ist  es  nicht ,  dann  dürfte  zu  warten ,  ificht 
rätliüch  seyn.  Endlich;  ist  das  Blut  rasch  oder  langsam 
zu  entleeren?  Manche  Aerzte  fehlen  darin n  ,  dass  sie, 
wenn  auch  mit  Venaesektion  gar  nicfit  spiirsam  ,  doch 
verhaltnissmässig  nur  immer  wenig  Biut  entleeren.  Bes- 
ser würde  der  hundein ,  der  in  gleicher  Zeit  wenig  liüufig 
zur  Ader  lässt ,  in  jedem  Aderlasse  aber  eitie  grössere 
Menge  Blutes  entleert;  abgesehen  davon,  dass  die  Kran- 
ken missmuthig  werden ,  Venen  -  Entzündung  bei  fort- 
gesetzter Misshandlun^  des  Gefässes  droht;  denn  durch 
eine  einzige  grosse  Venaesektion  wird  oft  dem  ganzen 
phlogistischen  Kranklieitsprozesse  ein  Ende  gemiicht. 
Nicht  aber  die  Menge  des  in  einer  Aderlässe  entzogenen 
Blutes  allein  ist  dag  Wirksame  ,  die  Scbueiiigkeit  eigent- 
lich ,  mit  der  es  entleert  wird ,  ist  es. 

Die  Oeffnung  sei  daher  gross,    der  Strom  des  zu 
eatieerendea  Blutta  raäditig.    Für  diese .  praktische  ^  Vor- 
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sieht  spricht  die  Erfalmm^.  —  Die  toplschen  Blut- 
entleerunj^en  waren  von  den  älteren  Aerzten  wenig  ge- 
kannt und  gebraucht.  In  der  neneren  Zeit  hat  man  dea 
Werth  derselben  besser  zu  wnrdigen  gewusst^  «her 
mau  ist  zu  weit  gegangen,  man  hat  behauptet:  örtliche 
Bhit  -  Entziehungen  könnten  die  allgemeiDen  eitihehrlldi 
machen.  Das  ist  offenbar  falgch  ,  denn  wie  wir  seigteaf 
ist  es  nicht  biet  die  Menge  des  Blutes ,  welches  entleert 
wird  9  Bondern  die  SchnelligKcit ,  wm  heilsam  wirkt» 
So  werden  wohl  kaum  je  Blutegel  bei  Lungenentsondunr 
gen  sich  wirksam  seigen:  wenigstens  werden  sie  die  . 
allgemeinen  Biutentleerungen  ,  durdi  die  y  wenn  sie 
bedeutend  ist^  die  Krankheit  oft  mit  einem  Male  gebro^ 
eben  wird,  nie  entbehrlich  machen*  In  welchem  Falle 
reicht  ortliche  Blutentleernng  aus?  Bei  Entsündungeni 
die  auf  einen  kleinen  Raum  beschränkt  sind,  die  mehr  in^ 
äusseren  Organen  haften  ^  die  chronisch  verlaufen  9  und 
fieberlos  sind 9  reidfen  topische  Biutentleerungen  ans; 
so  s.  B«  bei  chronischer  JBntsündunar  der  Leber,  «dor 
Magen 'Schleimhäute.  In  weichem  Verhältnisse  stdien' 
Venaesektion  und  topische  Blutentleerungen  %u  einander» 
wenn  beide  angezeigt  sind?  Die  allgemeine  Blutentsie- 
hung  muss  yorangehen,  wenn  die  topische  nicht  unwirksam 
sejn  solL  Wo  ist  die  topische  Blutentleerung  Tonnneh* 
•  njien?  So  nahe  als  möglich  dem  Organe ,  Ton  dem, man 
den  Zudrang  des  Blutes  abhalten  will ,  selbst  unmittel- 
bar auf  dasselbe.  Wie  viel  Blut  soll  entleert  werden? 
Hief&r.  wieder  die  lächerlichsten  Bestimmungen«  Aengst* 
liehe,  besonders  deutsche  Aersle  Terordnen  nicht  seUen 
2  Blutegel,  die  firanxösische  Schnle  lässt  dagegen  90—^ 
Blutegel  anhangen,  selbst  bei  unbedeutenden  lintsündun- 
gen.  Das  Wieviel  der  Biutentleerung  lässt  sich  auch  hier  ' 
nicht  bestimmen ,  der  Arzt  muss  zu  individuailslren  wis-* 
'sen*  Micht  unter  10,  12  Blutegeln  (auf  Einen  rechnet 
man  ^/a  Unze  Blut)  9  und  nicht  über  40  —  50  durfte 
Jedoch  die.Gränze  seyn,  innerhalb  welcher  zu  bleiben  - 
rathsam  seyn  dürfte.  Man  hat  in  neuerer  Zeit  als  Mittel 
'  der  topischen  Blutcntleerung  die  Scarificationen  Ver- 
worfen I  ein  Mittel ,  das  in  vielen  Fällen  gar  nicht  zu 
entbehren  ist,  s.  B*  in  heftigen  Anginen,  wo  die  Ton- 
sille unmittelbar  angestochen  werden  muss,  wo  Ersti- 
ckungsgefähr  droht,  und  sie  gehoben  werden  soll;  Blut- 
egel sind  hier  gar  nicht  anwendbar.  Auch  bei  Knochen- 
«aftsündungeui   namentlich  der  Sehädelknochen  iat  sie 
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angezeigt.  Dahin  2ten8  Schröpfkopfe,  uameiitlich  bei  chro- 
nischen Entzündungen;  bei  Leiden  von  musktilöHeu  und 
Knochengebilden,  wo  der  Arzt  gleichzeitig  die  Tendenz 
hat,  einen  Hautreiz  zu  bewirken,  und  so  antagonistisch 
zugleich  zu  wirken.  Es  findet  sich  ihre  Anwendung  na- 
mentlich bei  Entziindungen  der  Psoas;  bei  akuten  Entzßn^ 
düngen  das  Bauches  dagegen,  des  Kopfes  sind  sie  ohne 
allen  ErfoJg.  ' 

Zur  Minderung  des  Blutandranges  nach  dem  ent- 
zündeten Organe  dienen  dann  ausser  den  örtlichen  und 
allgemeinen  Blutentleerungen  noch  gewisse  andere  Mit- 
tel ,  die  unter  dem  Namen  „antiphlogistische  Heilmit- 
tel^^ bekannt  sind ,  und  eine  strenge  antiphlogistische 
Diät.  —  Die  antiphlogistischen  Heilmittel  stimmen  darin 
überein,  dass  sie  lähmend  auf  das  Gefasssystem  einwir- 
ken ;  dahin  gehören :  die  Mittelsalze  (nitr.  schwefel« 
saures  und  citron.  Kali)  ,  dahin  Digitalis ,  einzelne  INar- 
colica ,  die  Anwendung  von  Bädern  etc.  Es  mag  ge- 
nügen y  hier  zu  bemerken ,  dass*  diese  Mittel  nicht  in 
allen  Fällen  anwendbar  sind.  Narcotica  z.  B.  dürfen 
nicht  bei  Enccplialitis ,  Nitrum  nicht  bei  Unterleibsent- 
zündungen angewendet  werden.  Bei  der  Abhandlung 
der  einzelnen  Formen  das  Nähere  hierüber.  Was  die 
iNarcotica  betriilt ,  so  bedarf  ihre  Anwendung  bei  der 
Antiphlogose  einer  näheren  Erörterung.  Es  ist  in  der 
neuesten  Zeit  jenseits  der  Alpen  ein  neues  System 
entstanden,  das  des  Contrastinutius  (Wiederkehr  des 
Brown'schen  Systems  unter  einer  anderen  Form).  Die 
Anhänger  dieses  Sy^temes  behaupten  y  man  könne  die 
Venaesektion  durch  Anwendung  starker  Gaben  von  Nar- 
cotica (Aq.  lauroccrasi,  Aconitextract)  entbehrlich  ma- 
chen. Vielleicht  hat  man ,  da  man  noch  eine  ganze 
Reihe  von  Thatsachen  dafür  anfuhrt ,  hysterische  und 
hypocliondrische  Leiden  mit  Entzündung  verwechselt, 
vielleicht  aucii ,  wie  die  Thatsache  zu  bestätigen  scheint, 
ist  die  Theorie  aus  dem  Gehirne  eines  Mannes  entsprun- 
gen ,  dem  es  darum  zu  thun  war,  seinen  Namen  glänzen 
zu  sehen,  sey  das  Mittel  dazu  auch  das  Verderblichste. 
Wir  sagen  dies  nicht  umsonst,  denn  Nachversuche  ru- 
higer Beohaehier  haben  stets  selbst  bei  geringeren  Ga- 
ben jener  heroischen  Mittel  tödtilch  geendet.  Zu  den 
phlogistischen  lleitmittein  kommt  dann  auch  die  strengste 
antiphlogistische  Diät.  Ihre  Aufgabe  ivSt  die  zum  Leben 
nothwendi|;en  Bedingungen  —  Luft  und  Alimente  so  «i 
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re^lir^n,  dapf  die  KranUicH  diireh  dielcllfte  afcht  l^egiHi* 
«tigt  wird«  ^  Die  Luft  utj  reih  9  kohl ,  exygenarin ,  Aim 
.Kost  wenig' lüUireiidy  zugleieh  auf  dül  Sekretioii  Iriricend» 
Baaa  der  dem  Organe  efgenthümiiGhe .  %mm  entfernt 
werden  mnaae  f  teratefat  sich  ron  aeibat»  So  veradded^äi 
aber  die  Organe,  ao  veraeliiedeki  der  ilinen  eigenthnm^ 
liehe  Rein,  ao  verachieden  daher  aueh  4ie  Aufgabe  dea 
Aratea.  —  Neben  der  fiündening  dea  Blutandraiigea  lal 
sber  noch  eine,  nweit^  Angabe  yorhanden,  die  cliwfache 
Miachnng  dea  Bintea  namiich  f  die  in  demaelbea  bei  ittf 
Phlogoae  ataU  findet,  abnnändernj  Eiweiaaatoff  «nd  Fi* 
hrine  müaaen  umgeändert,  die  Gerinnbarkeit  dea  Bintea 
nonach  geatört  werden.  Daaa  hiefir  nleht  in  der  Bin^ 
entsiehung  Hnife  su  auchen  aey,  Y^ratelit  aieh  von  aeibat 
Zn  den  Mittein ,  die  hier  ihre  Anwendung  finden ,  gdiM 
TOr  aiiem  daa  Calomel ;  wenigatena  liaben  engliaehe  AeraDa 
es  angeprieaen,  und  ftat  in  alien  Entsündungen  ja  gieialH 
aam  aia  Praaerrativ  für  dieaeibe  gereicht*  So  aUgemeii| 
durfte  es  Jedoch  nicht  Anwendung  finden.  Bei  Enaanni! 
düngen  dea  DArmkanals ,  dea  Rachena  darf  ea  s«  B«  nlcitl 
gegeben'  werden«  (Auch  iat  daa  Nachweh  dea  Qot 
braucha ,  Speichelflaaa  nicht  gans  auaaer  Acht  sa  laaaen)* 
Bei  Entafindungen  aerSaer  Häute,  namentlich  bei  kkoten, 
und  bei  Entiündungen ,  die  mit  Paendekriaen  drohen^ 
durfte  ea  dagegen  mit  dem  bettelt  E^olge  gegeben,, wer^ 
den ;  doch  tritt  die  Diaaoiution  ,  die  man  bei  aeinem. .  Go» 
brauche  beabaiehtigt ,  nicht  aelten  au  apät  ein,  denm 
akute  Entxttndungen  veriaufen  oft  in  einigen  Tagen;  ea 
dürfte  daher  rätlüich  seyn ,  aich  nie  aliein  ai^  a«nen  Ge» 
brauch  zu  beaohraniten.  ~  Hieiher  gehört  denn  auelif 
und  swar  mit  ailiem  Hechte,  daa  Kali,  filan  gijbt  daa  kol»* 
lenaaiire  Kali  mit  Zuckerwaaaer* 

Nebat  dieaen  chemisch  wirkenden  Mitteln  gibt  en 
noch  ein  anderea ,  die  Menge  dea  gerinnbaren  Stoffea  im 
Blute  lu  Torringern.  Ea  geacliieht  dieaea  durch  die  aua« 
leerende  Methode.  Man  auche  atarke,  raache  Aualeerun* 
gen  durch  die  natfirüchen  Sekretionawcge  au  bewirken* 
Calomel  Und  Digitalia  haben  augleich  diese  Nebenwirkung« 
Baa  Hauptmittei  aber,  dessen  mau  aich  in  der.  neoeaten 
Zeit  bidient,'  iat  der  Tart.  atib.  au  8  — 10  Gr;  Vielleicht 
dOrfeii  jedoch  kleinere  Gaben ,  die  heftigea  Erbrechen  er* 
regen ,  wahrend  dort  Sttihiaualeerungen  erfolgen ,  Torge» 
sögeb  werden.  Seine  Anwendung  iat  %badgena  nur  auf 
Ltmgieneatiündnng  ibeaehrinkfe    Wann  aoU  mit  der  antt« 
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phl«figtftclie  MetfM^  •bg«bmchen  werden^  und  welche 
•Miel«  Methode  §oll  in  diesem  Falle  ia  Aowendun^  kon* 
aien?  Allgemeine  Segel»  liiefOr  gibt  es  freilich  nicht, 
eher  hei  dkm  einzelne»  Feieiea  der  Sntiöndungen  lacce« 
dch  genaooe  Qfinie»  lidien.  Es  genügt  hier  die  BdMiiip-  - 
tmif :  dass,  wenn  der  Augenblick  der  Krinen  herannaht, 
auch  ein  Wendepunkt  in  der  Behandlung,  eine  aeae  Indl- 
h/Mmm  Antrete  ,  die  Indikation  der  Krisen. 

Indikation  der  Krisen.  Sie  lal  deppett,-  wie 
die  Krisen  seihst.  Die  Indikation  der  allgendnen  nnd  topi- 
schen Krisen*  An  beiden  aber  lisst  aidl,  wie  am  Fieber 
fiherimapl,  ein  dreUkcher  Chaiakter  nachweisen,  da  gihi 
Krisen  mit  normalem  Charakter,  Krisen  und  Teipor,  und 
Krisen  mit  Synocha.  Hierauf  richtet  sich  denn  auch  die 
Bdiandlung.  Bei  erethischer  Krise  die  «ispektatiTe  Me-> 
tfiede,  nebenbei  Verhinderiing  Jedes  Reizes.  Bei  Krise 
des  Torpors  Tcrschieden ,  je  nach  der  Ursache  dcc  Ter* 
pers.  Die  Krise  nämlich  kann  au  schwach  seyn,  weil  ei 
•n  Beaklien  gebricht  (Nerroswerden  der  InHammation)« 
Mea  ist  nar  sdten  der  Fall,  meistens  nnr  bd  alten  Leu« 
ien;  aber  «ach  bei  jagendlichen  (Indiridnen ,  bd  denen 
ffleich  anfangs  starke  Venaesectionen  gemacht  wurden. 
Hier  sind  Mittel  angezeigt,  die  die  Krise  befördern,  die 
Beaktien  itcigem.  Diaphercthiache  Mittel ,  Hantrelie, 
Äespher,  flenegn,  Serpentaria»  Oder  die  Krise  kann  in 
achwach  seyn,  wdl  der  Gefässstorm  in  heftig  ist,  dann 
maii  die  AderlHsse  wiederhohlt  werden,  naditrilglii^h  riel- 
Mdit  aneh  tepische  Antiphlogosc  Ist  der  Charakter  der 
Krisen  der  ^nechale,  coliiquent,  ao  tritt  «ine  indere 
Behindlang  «n;  die  Krisen  mfi«««n  hier  in  gewissen 
8chf«nken  gehalten  werden.  So  verordnet  man  s.  B.  bei 
^elliquatiren  kritiachen  Schwelüen  kähle  Bedeckung ,  kühle 
Atmesphäre,  Anwendung  Ton  Säuren;  bei  Durchfiillen 
ihiige  schleimige  Mittel;  bei  copidsen  Schleimentleerungen 
dn  Decoct  Ten  Hcrba  airae  oral  etc.  Ist  der  Stadium  der 
"biaen  Yernber,  ao  hftrt  dann  auch  die  Indicatien  der  Kri* 
i«n  «itf ,  und  es  tritt  die  der  Aasginge  du. 

Indikation   der    Ausginge,    iie  lit  ie  Ter*- 
idüeden ,  als  die  Ausgänge  selbst 

1)  Indikation  des  Anagangs  in  Gencanng.  Viele 
Aerate  haben  die  Methode  excitans,  roborans  angeseigt 
gcglmiht,  und  daher  China,  Alkohl,  gute  Weine,  Cal- 
mus ,  Arthemisia  eth. ,  gegeben.  Nichts  ist  nachtheiligcr 
lir  den  JKianken^  ile  «iae  ««khe  Behftndlungt   denn  die 
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Ndgong  so  BMidiren  Ist,  tvfe  wir  an^eiei^  haben Ini* 
•CfftI  groM.  Die  Behandldiig  mots  daher  noch  eine  ZeÜ 
liBg  die  besinftigende  aeyn,  und  alles  entfernt  werden^ 
was  Iriitatioit  Im  GelSItBayateme »  namentlich  in  den  ent» 
Bändet  gewesenen  Organen  aetst;  daher  nadi  Lmigenent« 
sfindung  kein  heftiger  LungenreiS|  keine  starke  Bewegung^ 
kein  Einathmen  scharfer,  feuchter ^  kahler  Luft  Andere 
•  e«ita  Ist  der  Kranke  allerdings  nach  und  nach  na  emahreni^ 
aber  nur  nicht  mit  Speisen  su  überladen ;  denn  die  chy- 
lopoetiachen  Organe  sind  geschwächt.  Daher  alles  im  halb* 
flüssigen  Zustande ,  daher  leicht  assimilirbare  nicht  ge* 
würzte  Kost ,  nährendes ,  aber  kein  Alkohol  haltenden  Qe* 
trinke.   Ist  freilich  die  Digesdonskraft  durch  den  iinsinni« 

fen  Qebraueh  des  Nitrums  oder  Calemels  ganz  herabge-. 
ommen,  dann  sind  bittere. Dinge ^  Abatttthiunii  Calmnn 
de*  angezeigt. 

2)  Indication  des  Ausgangs  in  thellweise  Genesung; 
.  Die  Indication  ist  dopf  elt^  Je  nach  der  Ursaehe  .der  nieht 
-^^olgenden  Genesung. 

1)  IndicatioR  der  coUiquativen  Krisen;  die  eolllquati- 
▼en  Krisen  9  dCe  aelliatstandige  Krankheitsprozesse  zu  wer- 
den drohen  9  mnasen  durch  iweekdieniiche  üiittei  begütigt 
werden. 

2)  Indication  der  Pseudokrisen:  a^  Indication  der 
Psendokrise  durch  Lympheexsudat  >  Wenn  Jene  Erschei* 
Bungen  eintreten,  die  den  drohenden  Erguss  vorher  Ter* 
künden,  so  tritt  mit  ihnen  eine  eigene  Behandlung  ein: 
Starke  Ableitung,  Vermehrung  der  Sdoretion  in  dea 
normalen  Sekretionsorganen;  die  Erfahrung  lehrt,  daan 
^dieses  mehr  nutzt ,  als  die  strengste  Antiplilo^ose.  Wae 
die-  Hautreize  betrifFt,  so  seyen  diese  nieht  aowohi*  din* 
phonetische  als  äussere  Mittel,  namentlich  warme  Be* 
giessu'.ngen,  warme  Bäder.  Innerlich  gibt  min  Calomel 
mit  Di^:italis,  auch  wohl  mit  etwas  Jalappa  oder  Weia- 
stein  -  Il8h.ui ,  um  die  Sekretion  der  Schieimhiute  anzn- 
treiben.  Is^  die  Lymphe  aber  sdien  ergossen,  so  ist  die 
Behandlung  e/jie  andere.  Wie  wir  zeigten,  kann  gegen 
daa  Etsudat  nicht  zerstörend  eingeschritten  werden;  denn 
dasselbe  ist  durch  einen  Gefäss?erband  in  die  SphMre  dea 
Organiamus  aufgenommen  worden.  Die  älteren.  Aerzte 
haben  gleichwohl  geglaubt ,  dass  die  ergossen^  plastische 
Lymphe  wieder  in  den  Organismus  zurückgefiihrt  werden 
könne ,  und  haben  sogar  einige  Mittel  zur  Bethit%ung 
der  Aufsaugung  und  ^urückbewegnng  .angfeUhrt  im 
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Resflolventia.  Dahin  die  AatimonialleR  *  und  Quecksilllet^  * 
lltiUei,  die.  Extrakta  aaporiiata,  Graswiirzel -  Ahkocbiui^p 
und  .  Löwenzahn  -  £xir«k$. '  4Uein  die  Wirkung  dte»er 
JkiliUei  ist  sehr  verschiedea  ,  und  kaum  wohl  dürfte  toa 
einem  d erseihen  die  auflösende  Kraft  erwartet  werdes« 
Zudem  sind  einige  A|ittei  sehr  verdächtig,  und  führen 
iiiclit  leicht  den  alten  Gefässsturm  zurück.  Wir  wissen 
aiii,  de^  .pathologischen  Anatomie ,  dass  die  Zeit  selbst 
fhätig  gegen  .diese  abnorme  Cohäsion  einschreitet.  Die 
Beschwerden.^  -die^in  Folge  derselben  statt  finden,  ho« 
reu  n^ch  und  nach'  Ton  selbst  auf.  Daher  die  ganze  Auf« 
gabe;de8  Arztes,  dieses  Heilbemühen  der  Natur  zu  unter- 
ftiitxeiii  pnd  Alles  abzuhalten,  was  einen  neuea  Gefass* 
•türm- TcranlasseA  konnte. .  Es  muss  daher  : 

/  1)  l))e  Funktion  des  Organs  soriel  als  möglich 
hecgestellt  werden.  Bei  Adhäsionen  der  Lungen  z.  B« 
lasse  man,  den  Kranken  in  kttrs|(iren  oder  längeren  Zwi<- 
acfaenräun^en  tief  einathmen» 

2)  Alles  Incitament  für  das  Gefässsystem  überhaupt^ 
und  für  das  entaüiidet  gewesene  Organ  insbesondere 
abgehalten ,  und 

ß)  die  Entziehiin^s  -  und  Hungerkur  angewendet 
werden.  In  keinem  Falle  dürfen  Antimonium,  Queck- 
silber- Präparate  und  die  Autenrie tä'sche  Salbe  in 
Anwendung  kommen. 

b)  Indikation  der  Pseudokrise  durch  Wasserbildun^.'- 
fis  treten  hier  folgende  Bestimmungen  auf: 

1)  Das  gebildete  Wassier  muss  entleert, 

2)  Die  Bildung  neuen  Wassers  verhindert, 

3)  Der  Rest  von  Gefassirritatinn  beseitigt  werden. 
%\vt    Entleerung  des   schsOa   gebildeten   Wassers  bieten 
aicfl  2  Wege  dar. 

1)  Antreibung  der  normalen  Sekretionen.  Allein 
es  dürfte  bei  bedenklichen  VorfälJen  die  beste*  Zeit  veir-. 
loren ,  und  bei  fortdauernder  Irritation  der  Ge^ässstumt 
nur  erhöht  werden.  Jedenfalls  hüte  man  sich  die  stär- 
keren Kei'zmittel  zu  geben.  Nur  Rjzinusöhl,  Weinstein- 
Aahm ,  Digitalis  und  die  gelinderen  Diaphoretica.  Daher 
npuss  namentlich  bei  akuter  Entzündung  der  Pleura -Säcke 
z.  B. ,  wo  der  Erguss  plötzlich  erfolgt,  und  Gefahr  mit 
dem  Vei'ÄUge  verbunden  ist,  der  zweite  Weg  einge- 
schlagen Wehrden,  es  muss  in  solchen  Fällen  die  Paracen- 
tese  eintreteif.  Ein  Gleiclies  gilt  von  siibakuter  Entzün- 
dung des  ^aucMeUs^  man  konunt  da  mit  jenen  erai  g;e- 
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mnnten  Mitteln  zn  späte.  Da  die  Wasfierbildung  dtf 
Residuum  des  Krankheitsprozesses  ist,  so  genügt  ge- 
vohiilicli  ein  einziges  Anbohren  der  Höhle. '  Erfolgt 
luch  die  Neuansammlung ,  so  ist  doch  stets  die  Wasser* 
menge  geringer  9  und  die  Kranken  werden  nach  2  —-3 
maliger  Paracentese  gerettet.  VTie  s^on  erwähnti 
.dauert  auch  noch  nach  Erguss  des  Wassers  die  Irritatfon 
im  Gefässsj^ateme  nicht  selten'  fort ,  und  mit  daher 
itrence  0iaty  n«4  innerlich  wohl  «och  Digitalis  mit  et* 
was  riitrom  oder  Weinstein  -  Rahm ,  Je  naeh  dem  Cha- 
rakter des  Fiebers* . 

c)  Indikation  der  Pseudokrise  dnrch  BiteWinf.  Da 
dieser  Ausgatig  dem  Liohen  des  Kranken  stets  bedeutende 
Gefahr  bringt ,  so  ist  wohl  Aufgabe  des  ArztcM ,  diese 
Pseudokrise  abauhalten^  oder  wenn  sie  eingetreten-  lüp 
die  Störungen,  an  beaeitigen.  Was  das  Abhalten  dieser 
Pseudokrise  betrifit ,  so  ist  dieselbe  leider  bis  Jetst  nur 
fSr  wenige  Falle  möglich  geworden*  Man  hat  die  An- 
wendung der  Külte  vorgeschlagen,  allein  dadurch  ^rd 
die  akute  Entaündung  nur  in  eine  chronische  rerwandelt, 
die  Pseudokrise  selbst  aber  nicht  aufgehalten.  Zudem  ist 
sie  nur  bei  Eotaündnngen  äusserer  Gebilde  anwendbar« 
Bngliacbe  Aerzte  haben  die  Emetica  in  ^  Vorsehlag  ge- 
bracht,  auf  die  Beobachtung  gestützt,  dass  mit  dem  Ein- 
tritte der  Seekrankheit  die  Eiterung  der  Bubonen  aufhört» 
Allein  die  Resultate  diese«  Versuches  waren  «tets  die 
nngünstigaten.  Das  Einzige ,  was  von  dem  Erfolge  zu  er- 
warten ist 9  ist.  ein  Vorschlag  der  neuesten  Zeit,  die 
Compression,  und  zwar  gradnelle.  Aber  leider  ist  sie 
mir  bei  Entaündung  iusserer  aiigüngiger  Organe,  bei 
Entzündungen  von  Organen  anwendbar,  die  eine  feste 
Grundlage  haben.  Im  entgegengesetzten  Falle  bleibt 
nichts  übrig,  als  die  Eiterbildung  zu  befördern»  Daher 
feuchtwarme.  Ueberschläge  von  Cicuta ,  Leinsamen.  Ist 
der  Abszess  aber  einmal  gebildet ,  und  tritt  Eilerung  ein, 
•und  die  Entleerung  angezeigt,  so  muss  der  Abszesa 
geöffnet  werden.  Ist  er  äusserlich,  so  genügt  ein  Mes« 
•er;  ist  er  innerlich,  so  kommen  andere  Mittel  in- An- 
wendung —  die  NausGosen,  die  gelinde  Erbrechen  er- 
regende Mittel ;  durch  den  plötzlich  hereinstürzenden 
Eiter  werden  übrigens  die  Kanäle,  in  die  er  sich  ergiesst, 
oft  momentan  Terschlossen ,  und  es  droht  dann  dem 
Leben  des  Kranken  nioht  geringe  Gefahr  (so  z.  B. ,  wenn 
«in  Lungenabsaeaa  sieh  in  ^e  Bronchien  ergiesst) ;  ea  ist 
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dieg  «Bi  so  bedenlclicher, '  da  (He  AliiieAlie  ^idi  ffeirATin- 
lieh  zur  Nachtzeit  offnen.  Der  Atti  dtrf  daheim  ilt  sroidi 
bedenklicher  Zeit  den  Kranlien  nie  "ana«  den  Angea  iiasen, 
iiüA  nHiai,  wenn  er  nicht«  seihet  ^egen wirtig 'seyn  kann, 
menigstella  fiir  eine  Maditwaehe  aergen»  Was  die 
Scliliesgiing  des  Ahsiesses  hetrifft,  ao  laset  sieh  die  Chi- 
rurgie hierüber  weidänffger  aua;  daaa  nicht  durch  Me- 
dikamente,  die  dem  Magen  cinverletht  ^^gewirlct  werden 
könne,  ist  einleuchtend.  Wiire  es  ctst  nur  möglich, 
die  Steile  des  Absaesaea  genan  an  beatimmen,  was  die 
mediainiache  Diagnostik  zur  Zeit  noch  sduildet,  die 
öperative  Chiruirgie  würde  dann  bald  Hülfe  schaffen  ,  sie 
wurde  Wege  au  Organen  bahnen  9  den  Abszess  ölfnen, 
lind  dann  auch  gesetamäsaig  die  läiterliöhie  aohiies- 
aen.  Djiskraaien,  die  im  Organismus  hau$;en  ,  benützen, 
wie  wir  oben  geaeigt  haben,  die  £iteriM>hle  nicht  selten 
nur  Ablagerung  ihrer  path.  Produkte,  und  schaffen  sie  so 
zum  Geschwüre  um.  Es  tritt  in  diesem  Falle  die  Indica- 
tion  auf  ,  die  Geschwörbiidung  su  hindern*  Die  Mittel 
hieau  sind  folgende  : 

1)  Solche,  die  die  Dyskrasie  ,  -^enn  auch  nicht  gln»- 
lieh,  zerstören,  doch  augenbiiclLiich  unterdrücken,  so 
lange  nämüch,  bia  die  Eiter  aeiernirende  Höhle  geachlor* 
aen  ist. 

2)  Solche ,  die  eine  Ticarir^nde  Fläche  für  das  £itet 
aexernirende  Organ  achaffen.  Dahin  Moxa>  HaarseiL  Daa 
Anlegen  solcher  yikarirenden  Flächen  moaa  übrigens  nach 
gewissen  Regein  geschehen-,  von  denen  «pater  liei  de^ 
eiflz<^lncn  Formen  die  Kede  aeyn  aoil. 

3)  Indication  des  Ausganges  in  eine  andere  Krankheit» 
Wie  die  Uebergänge  der  Phlogoie  in  Intermittena ,  Neu- 
rose^ Phthise  etc.  beiiandeit  werden  müaaen,  davon  l>ei 
diesen  Krankheitsformen* 

4)  lndicatit)n  des  Auagangs  in  den  T6d.  Man  quäle  ' 
den  K-ranken  in  dieaem  Augenblicke  nicht  mit  Arzneien^ 
die  den  Tod -«war  verzögern,  den  Todeskampf  aber  nur 
ersciiMreren ,  s«  B.  mit  iVaphta,  Moschus.  <Man  sorge 
Tielmehr,  dass  er  ruhig  und  sanft  Tcrschlummere.  Man 
lasse  den  Kranken  aeine  letaten  Augenblicke  mit  Lust 
und  jjiebe  verleben,  gebe,  da  sich  gewöhnlich  heftiger 
9urst  zeigt,  nach  jLust  zu  trinken;  unteaiasae*  Bader 
und  Kljatiere.^  .  Da  man  doch  Arzneien  geben  «rass,  so 
geb^  naatn,   was  nicht  warm  und  nicht  kalt  macht,  Syrup 

etwa  mit  Brunnenwaaaeiv.  Bei  partielleni^  Tod  da^fegen 
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hat  der  Arzt  die  Angabe,  das  braiicl ige  Organ  ^snstoi- 
«en  ,  dadurch  nämlich,  dass  er  die  Natur  in  ihren  Heil- 
beiiiüfiungen ,  topischen  sowohl ,  als  allgenicilnen  anter- 
stützt;  ist  die  Abstossiini^  erfolgt,  go  werde  die  flieh'e 
als  Geschwürfläche  behandelt,  und  nach  den  Regelnder 
Chirurgie  geschlossen. 

5)  Indikation  des  Fiebers.  Es  entsteht  eine  ei;rene 
Indikation.  Wie  wir  zeigten,  ändert  sich  der  Charakter 
dos  Fiebers  nicht  selten  im  Verlaufe  der  Krankheit, 
und  mit  ihm  muss  denn  auch  die  Behandlung  wechseln. 
Bei  torpiden  Fiebern  eine  China-Abkochung  mit  Milch  (die 
China  in  möglichst  grossen  Abgaben  bis  zu  4  Unzen)  ,  zu- 
gleich eine  entsprechende,  nährende,  jedoch  nicht  rei- 
zende Diät.  Bei  sj^nochösen  Fiebern  die  iuteneivere  Anti* 
pliiogose. 

Eintheilu  ng.  Als  Prinzip  benutzen  wir  die 
Gleichheit  der  Funktion  der  Or^^aae  (  pbys.  Charakter), 
\tii(f  ziehen  dieses  Prinzip  dem.  anatomisc  h cn  und  histolo- 
gisciit'ii  vor.  Wir  stellen  daher  die  Entzündung  dci 
Peritoneums  z.  B.  zu  den  EntEÜnduii^^eri  des  chylopoeti- 
8chen  Systems,  weil  die  Erfalirung  lehrt:  dass  die  Ent- 
zündung dieses  Organs  viel  mehr  Aehnlichkeit  mit  der 
des  Darnikanals  ,  al«  mit  dem  ihm  ähnlichen  Organ  d^t 
Pieiira-Säcke  z.  B.  zeigt.    Wir  untersch.e^4c|i  ^emuach^ ; 

1)  Entzündung  des  Biatiystemi* 

2)  Entzündung  des  Nerrensystemg» 

3)  Entzündung  der  Chylopoeee. 

4)  Entzündung  der  Bewegungsorgane. 

Ö)  Entaündtuig  der  harnbereitendeii  Orgene. 

Jeder  dies^sr  physiologtscheii  Apparate  bestellt  wm 
efnselnen  Gebilden«  Die  fintsundungieii  dieser  Gebilde 
bilden  uns  die  einzelnen  Gattungen.  —  Es  serfiUt  daher 
die  Gruppe  der  Entiündung  4^  Sluts^stenis  iii  folgende 
GattttOf^en: 

1)  Entzündung  des  Herzens, 

2)  Entzündung  der  Arterien^ 

3)  Entzündung  der  Venen. 

'     4)  Entzündung  der  Lymphgefässe. 

Die  Species  werden  theils   durch    die  aetiologischen 

Momente,    theils    durch  die   Art  und   Dauer   des  Ver-r 

laufs ,  theüs  /durcii  di§  Versci^iedeoh^U  der  Symptom« 
gebildet. 
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,  Ite  Gsitiin;.  Arterftig.  Ea  geliM  nüt  ra  den 
«onderbaraten  firadidnuiigen ,  daffl,  o^lcidi  die  mditea 
Aerste  den  Heerd  der  finltondung  in  den  ttateyiterae  «a* 
dien,  sie  dennech  Entsündungen  dieses  Systems  eeradera 
sblaairnen,  und  die  Nemen  Ctrdltis,  .Arlwitis  rar  Hirn* 
gespinnste  der  neueren ,  alles  sehenden  Bf  edizin  erklären* 
Wir  lassen  uns  dadurch  nicht  stSren^  und  handeln  un- 
serm  Systeme  gemäss  Merst  Ton  der  Arterien  *Entson« 
duiig.  Es  ^bt  Terschiedene  Arten  derselben«  Eine  allge- 
meine Arterien  -  Entsundung  mit  akutem,  und  chronischem 
Verlaufe,  und  eine  mehr  topische  (Entznndunff  einselner 
Arterienstömme)^  die  gleichfalls  bald  akaty  bald  chronisch 
Tcrläuft. 

j  Ite  Speeles.  Allgemeine  akute  Arteritls» 
Die  allgemeine  akute  Arteritis  geh5rt  mit  <u  den  selten- 
sten Krankheiten.  Die  Aerste  haben  sie  daher  mit  dem 
allgemeinen  Entsfindungsfieber  (Synoclia)^  susammengewor* 
fen.  P.  Frank  aber  hat  xnerst  nachgewiesen,  dass  in 
manchen  Fällen  bei  Personen,  die  an  Synocha  Tcrstorben, 
die  inneren  Arterienhänte  eine  eigenthümiiche  R5the  zeig«* 
ien ;  gerade  diese  Fälle  nun  gehören  na  Arteritis  unirersa* 
Iis  acuta. 

Erscheinungen.  Die  Kranken  bekommen  nach 
heftigem  Gefäsareis  einen  heftigen  Schüttelfirost.,  der 
1  —  2  Stunden  währt,  worauf  anhaltende  Hitse  kommt. 
Heftiger  Kopfschmers  an  der  Stirngegeud,  heftige  P^pita- 
tionen  des  Herseiis  und  heftiges  Klopfen  aller  Arterien. 
Die  Arterien  selbst  f&hlen  sich  äusserst  hart  und  gespannt 
an ,  und  lassen  sich  •  nicht  comprimiren«  Daiii  Verhaitung 
aller  Sekretion,  trockene,  heisse  Haut.  Der  Drin  in  ge* 
rlnger  Menge  abgehend,  brennend  lieiss,  wie  Burgunder 

gefärbt.   Der  Stuhlgang  verstopft,  die  Zunge  weiss  belegt, 
lie  Symptome  der  topischen  Alfektion  und  des  Fiebers 
fallen  bei  dieaer  Krankheit  nothwendig  susammen.  Uebri- 
*  gens  unterscheidet  sich  Arteritis  uniTersaiis  acuta  leicht 
▼on  einem  symptomatischen  Fieber  durch  Mangel  einer  Mr . 
liehen  Entsündung,  durch  heftigern  Oefiissrei^  etc. 

A  e  t  i  o  1  o  g  i  e.    Die  Krankbeit  '  Ist  sehr  selten  und ' 
kommt  meistens  bei  sehr  blutreichen'  Indivt^Men,  und  na- 
mentlich in  den  Bliithenjahren  vor.   Das  äussere  Krank- 
lieitsmoment  dürfte  in  heftiger  Einwiitung  der  Spirkaosn 
nnd  schnellem  Ten^eratorvechsa     aochen  ssgru«- 
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Verltnf.    IKe  Krankhctt  ^wXlsA  iutient  mdi^ 

meist  in  4  ~  7  Tagen. 

IHe  Knnkbeit  endet  1)  in  Tollkommene  Qeiiesiihg  un- 
ter* heHtl^en  eopiösen  Krisen  dtflrck  die  Haut*,  Harn  (er 
enthält  meist  Schleim  nehen  dem  krystalligchen  Sedim.) 
Md  Hämorrhagien  (gew5hnlieli  heftigem  Nasenbluten). 

2)  In  tiieiiweise  Genesung,  d.  i.  in  Pseiideicrise  durch' 
lijmpiieexsiidat ;  in  Folge  dessen  findet  Oblitemtien  einsel* 
ner  Gcfassstamme  statt*  Seiten 

8)  In  den  T'od,  unter  den  Erscheinungen  der  Hers* 
llhmung.  Nachdem  die  Psipitationen  anfs  höchste  gestie* 
gen  sind,  tritt  mit  einemmale  Hevzlähmung  eiui  deir  firfi« 
her  h^rte  Puls  sinlct  sasammen  ,  ^vird  schwach,  nifed  yer-* 
schwindet  snietxt  gans,  es  erfolgen  Ohnmächten  «nd  mit 
Hinen  der  Tod. 

Sektion*  Die  Sektion  weist  eine  eigenthrimliche 
Rothung  der  in^Tieren  Arterienhiqte  nach ;  nicht  ^ede  Ro- 
tte zeigt  jedoch  a^^  Arteritis  universalis  acuta  hin.  Häu^ 
JIg  sind  die  Brscheiiiuugen  folgende :  Die  Rothe  ist  nber 
einen  grossen  Theil  des  Arteriensystems  verbreitest,  ist 
hell,  schariachroth ,  wie  Zinnober,  nicht  blos  oberfläch« 
lieh ,  sondern  tiefer  dringend  bis  anf  die  Zcllschichte,  die 
die  Fibrosa  mit  der  Tnnica  intima  verbindet.  Die  Arteri* 
enhäute  sind  im  Aligemeinen  verdickt ,  derber,'  rigider^ 
ihre  Elastizität  ist  verloren  gegangen.  Immer  finden  sich 
auch  dann  Ljmphcoagulationen ,  die  nahe  und  schwer  zer* 
reissbar  sind ,  und'  fest  an  der  inneren  Grefässhaut  aohftn?» 
gen.  Bei  Typhen,  und  namentlich  bei  Erysipelaceen  zeigt 
die  Rothe  andere  Erschein ini^cn  ;  sie  zieht  mehr  ins  Pur- 
purrothe, ist  mehr  oberflächlich  9  beschränkt  sich  mehr 
auf  die  grösseren  Gefässstamme,  und  hört  dann  mit  einem- 
male auf  (umgekehrt  verhält  es  sich  bei  Unterbindungen 
Ton  Gefässen.  Die  Rothe  geht  hier  von  der  Peripherie 
iriii  und  endet  hei  den  grösseren  Gefässen).  In  den  Hau* 
tcn  und  Zellgeweben  zeigt  sich  keine  Verdickung,  kein  * 
Rigiderwerden ,  sie  sind  vielmehr  weich  und  breiigt» 
Leicht  unterscheidet  sich  dann  auch  die  cadaveröse  Rothe, 
die^  durch  Stagnation  des  dissoluten  Blutes  entsteht.  Im 
•  Sommer  sind  solche  künstliche  liöthungen  äusserst  häutig^ 
namentlich  bei  scorbut.  und  hydropiachen  Subjekten.  . 
Die  Rothe  ist  hier  dunkelpurpntfarbi^ ,  ins  Violette  siO«^ 
hend  ^  flammig^  immer  nur  da  Torfindiich ,  wo  gerönne» 
nes  Blut-  ist ,  an  andern  Stellen  linden  sich  keine  Verän- 
derungen in  den  Hinten*  Auch  hei  ohroniaoher  Arteritis 
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in  Fol^e  iroa  Otyitottie  findet  sich  die  Rothe  in  den  Arte« 
rienhäiiten  —  ein  rother  Gefasshof  rings  um  die  athero» 
matöae  Masse.  Zerfliesst  die  Mass^,  und  bilden  sich  Ge-* 
schwüre ,  sp  nagilit  der  GefaMkrans  dam  nodi  das  G«* 
•cbwür«  r 

Therapeutik.  Tm  höchsten  Grade  antiphlogistisch. 
Grosse  entscheidende  Aderlässe,  oft  in  24  Stunden  bis 
zu  60  Unzen.  Gleich  die  erste  betrage  bis  su  20  Unzen, 
lind  wird  der  Puls  nicht  weicher  ,  so  werde  sie  nach 
einigen  Stunden  Miederholt,  und  f^o  fort,  bis  der  Pulg  • 
weicher  wird,  j^ebenbei  die  Anwendung  innerer  Mittel  i 
Mittelsalze  in  Pulverform.  (Die  Auflösung  wirkt  weniger 
friinsti^).  >iitrum  zu  5  —  6  Gr.  mit  1  Dr.  "Weinsteirirahm 
und  etwas  Zucker  alle  1  —  2  Stunden.  Sollte  keAne  Aus-' 
leeriiH';  erfolijen  ,  ein  Kly stier  von  Essig  oder  Magn.  siilph. 
Später  setzt  man  dem  Nitrum  Digit.  zu.  Dass  die  strengste 
antiphlogistische  Diät  angezeigt  sey ,  ver^^teht  sich  von 
pelbst.  Huhifres  Zimmer,  leuchte  Acmosphäre,  (was 
mau  durch  tiespreugeii  und  Aussetz'^n  von  Gefassen  mit 
M  asser  bewirkt).  Zum  Getränke  Weinsteiumolken ,  Es- 
sigmolken, Kissinger,  Selterser  Wasser  mit  Zucker^ 
Pflanzen  und  Mineralsäuren.  Ist  der  Zeitpunkt  der  Kri- 
sen eingetreten,  so  gibt  man  das  GeträniLe  lauwarm ^  und 
l»edeekt  dea  Krankea  torgfälli^«  ^ 

Zweite  Species.    Allgemeine  chronische 

Arteritis« 

Sie  scheint  wo  möglich  noch  weniger  bekannt  als  die 
akute ,  und  ist  besonders  wegen  der  Verwechslung  mit 
Tabes  interessant,  welche  Verwechslung  inr  die  Behand** 
iung  der  Krankheit  sehr  nachtheiiig  wird. 

Erscheinungen.  Die  Kranken  sehen  blass,  ca- 
chektisch  aus ,  sie  klagen  über  Schwäche ,  Mattigkeit ,  be- 
kommen fliegende  Hitze  gegen  den  Abend  etc.  Dies  die 
Erscheinungen ,  die  för  Tabes  angesprochen  worden  sind. 
Allein  die  nachfolgenden  Symptome  sichern  die  Diagnose. 
Der  Arterienschlag  ist  voll,  hart,  gespannt,  100  —  108 
Schläge.  Der  Herzschlag  heftig,  aber  keineswegs  ausge- 
breitet, durch  Zusammenziehnng  des  Aortenventrikejs 
hervorgebracht.  Viel  Durst,  reine  Zunge,  träger  Stuhl, 
flammender  Harn,  soiiit  keine  SleruDfea  in  &r  Funk« 
lieii  eines  OrgMu. 
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AiBtii»logia.    Mednaiidie  Bßtthandhin^   In  der  ^ 
nengegeudf  Draekf  Stoss,  »ber  auch  heftige  Gemntha» 
•M^iion  rfnd  die  nadlitteii  ivtaeren  Ursachen.  Uebrigent 
erscheint  die  Knnkheit  meist  b^  Weibeni  f    und  smr  in 
dep  Biüthei^aliren. 

A  II  8  ff  ft  n  g.   Die  KranUi^  aidi  «elbit  fiberittteni 
^  endigt  in  Hydrops,  wenfgstenf  in  den  mditen  Filiehf  'die 
Genesung  ^olgt  nur  langsam,  und  nidit  selten  ehne* 
dentiiehe  Krisen. 

Therapentik.  Strenge ,  lange  andauernde  Anti- 
phlogose ,  Aderlässe ,  die  zwar  nicht  gross  seyen  (nur 
8  —  10  Unzen) ,  eher  öfter  wiederholt ;  anfangs  alle 
8  Tage,  später  alle  2  —  3  Tage,  denn  nach  Aderlässen 
verliert  der  Puls  alsbald  die  Härte,  nach  12  bis  24  Stun- 
den aber  kehrt  die  Härte  wieder  zuröck.  Innerlich  Digi- 
talis, Nitrum  und  stuhlausleercnde  Mittel,  dazu  streng 
antiphlogistische  Diät.  Wässerige  Pflanzenkost,  wässe- 
riges, schleimiges,  kühles  Getränk.  Oft  dauert  die  Pal- 
pitation  des  Herzens  auch  nach  Minderung  der  Harte  des 
Pulses  fort,  dann  setzt  man  eine  Moxa  a\if  die  Herzge- 
gend ,  uud  erhält  nach  Abldileu  des  Sdiorfeä  elue  Fou- 
tauelle. 


Dritte   Speeles.   Aorten- Entzündu ng. 

Die  Kranken  haben  ein  brcfnnendes  Gef&lil,  das  ge- 
nau dem  Laufe  der  Aorta  folct  ^  entweder  dem  aufsteigen* 
den  oder  dem  sbsteigenden  Aste  Idesseiben.  In  eben  der  . 
Gegend  ein  mebr  öder  weniger  befUger  Druck.  Durch  . 
die  Gollumna  Tertebralis  Ifilüt  man  nicht  selten  die  Aorta 
schlagen.  Oppression  der  Brust.  Ziemlieh  heftiger  Hu* 
s.ten ;  anfangs  mehr  trocken  |  spater  mit  mebr  oder  weni- 
ger Biter  und  kanalf5rmig  sosammengewickeltem  Blute 
(Blnt  im  Auswurfe  seigt  sich  jedoch  nicht  in  allen  Fällen). 
Die  Lunge,  das  Hers  zeigen  keine  Veränderungen  bdi 
der  Auslniltation.  Bei  heftiger  fintsündung  findet  sich 
Fieber.  Die  Kranken  klagen  über  Durst,  ihr  Harn  ist 
gerothet  y  der  Puls  hart ,  gespannt  und  voU. 

Diagnose.    Von  Bronchitis  unterscheidet  sich  die  • 
Krankheit   leicht  dadurch ,    dass  dort  das  brennende  Ge- 
fühl unter  dem  Sternum   ist,    dass  ein  eigenes  Gerassel 
iu  den  Bronchien  wahrgenommen  wird,   da&£^  li^r  Auswurf 
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jraralent ,  und  das .  Fieber^  weichet  die  KnnUieil  beglei- 
te!,  torpid  ist. 

Aasgang.  Die  Kranken  gdieii  meist  auf  der  Hdhe 
der  Krankheit  snfTokatiT  in  Grande,  oder  die  Kranken 
halten  die  Krankheit  sw^r  anSy  sterben  aber  an  den  Fol-* 
en  derselben  9  an  Brweiternng  des  Aortenbogens»  Von 
em  wahren  Aneurisma  des  Aortenventrikeb  unterschei- 
det sich  die  Erweiterung  des  Aortenbogens  leicht  durch 
heftigen  Herzschlag  und  kräftigeren  Pulsüchlag,  auch  an 
den  Extremitäten.  Die  Sektion  zeigt  dann  Folgendes : 
die  Aorta  ist  sehr  erweitert,  die  Wandungen  sehr  ver- 
dickt, rigider,  daher  auch  leichter  zerreU^lich.  Nicht 
selten  Gxulcerationen.  —  Eine  andere  Folge  der  Aortefi-^. 
entzündung  ist  die,  dass  sich  plastische  Lymphe  in  die 
Höhle  ergiesst  und  das  Lumen  derselben  rerstopft  Nicht 
immer  ist  diese  Schliessung  sogleich  tödtlich.  Man  hat 
einen  Fall  der  Art  beobachtet,  wo  durch  die  übermässig 
yergrosserten  Intervertebrai- Arterien  der  Blutumlauf  lange 
Zeit  vermittelt  worden  war. 

Therapeutik.  Strenge  Antiphlogose ,  allgemeine 
und  topische  Blutentieerungen  (Blutegel  längs  der  Columna 
vertebr. )  Strenge  antiphlogistische  Diät.  Bei  Lungen- 
entzündung ,  die  in  Folge  unterdrückter  Krätze  entsteht, 
bildet  sich  gleichfalls  nicht  selten  Aortenentzündung ,  na- 
mentlich in  dem  absteigenden  Aste.  Wenn  Fhthisiker  über 
brennenden  Schmerz  in  der  Geg"cnd  und  längs  des  Verlau- 
fes der  Coiumiia  vertehr,  klagen^  SO  darf  man  sicher  auf 
Aortea-Entzüudung  schiiessen» 

Vierte  Species*  Entzündung  einselner  Ar- 
teriell 

Die  Arterien  fühlen  sich  nach  ihrem  ganzen  Verlaufe 
hart  und  gespannt  an,  die  Organe,  zu  denen  sie  gehen, 
sind  grluiierzlich ,  haben  ihre  Bewegung  verloren.  Die 
Krankheit  endet  meist  mit  Erguss  von  Lymphe  in  die 
Höhle  der  Arterien.  Das  Organ  fühlt  sich  dann  eine 
Zeit  lang  kühler  an,  bis  der  Collateralkreislauf  hergestellt 
ist.  Die  Arterie  hat  ülni^ens  alle  Pulsation  verloren  und 
wird  als  harter  Strang  gelühit.  Auch  durch  Dyskrasien 
kann  Arterieaeatzündung  herbeigelührt  werden.  Allein 
leider  erkennt  man  Entzündungen  der  Art  erst  an  ihren 
Folgen.    So  sind  diCr  arthritische ,   die  syphilitische  Eut- 
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zündiin^  der  Arterien.    Hier  namentlich  irerden  ille  Ar* 
tedenhäute  sehr  leicht  zerreisslich ,    und  erst  ans  inneren  * 
Blutungen  kaim  man  ^rkeuaetti  dag  Arteritis  früher  itat^ 
gefunden  habe* 

Zweite   Gattung.     Phlebitis.     Venen  -  £[ii  t» 

z  ü  u  d  u  n  g. 

Schon  im  hftchafen  AlterÜmme  kannte  man  diese 
Krankheit,  namentUeh  die  HoiÜTenen^Bntiüildiing.  '8pi» 
Mr  aber  hat  man  aie  nieder  in  Zweifel  gesogen«  In  ^nene*  ' 
rer  Zeit  erst  wnvde  Venenentzündung  ein  Gegenstand 
eorcfiUtiger  Untersuchungen  ^  doch  sind  die  Forschungen 
noch  keineswegs  beendigt  (Ball in g). 

]$rschefnnngen.  Sie  wechsdn  nach  dem  ahnten 
oder  dironlsclien  Verlaufe  der  Krankheit ,  je  nach  der 
Ausbreitung  derselben,  und  je  nach  dem  verlaufe  der 
Venen*  Die  allgemeinen  Erscheinungen  sind  folgende: 
Bin' Gefühl  brennenden  Schmerkes,  der  linienfSnnig  nach 
dem  Verlaufe  der  entzündeten  Vene  Mniieht,  von  der 
Feripherie  gegen  die  Stämme  und  das  Hers  (liegt  die 
Vene  Musseriich ,  so  ist  sie  angeschwollen ,  dunkel  ger6- 
tiiet,  oft  flammig ;  der  Theil,  zu  dem  sie  geht,  iat  schmerz* 
haft,  bewwingsios),  anomale  Sekretion  auf  der  Schleim- 
haut, im  Zellgewebe,  Im  Gehirne  (?),  je  nach  dem  Ver* 
laufe  der  Vene*  0azii  die  Thellnahme,  die  an. der  akuten 
Venenentzündung  ^nlgstens  awei  Organe  nehmen,  Itens 
die  Leber,  ^und  2tens  das  Hers.  Die  Thellnahme  der  Le* 
her  bei  Venenentsandung  iat  eine  hftchst  merkwürdige 
Brscheinung ,.  dem  Luugenleiden  bei  Arteritls  analog;  — 
Die  Kranken  haben  aufgetriebenes ,  rjechtes  Hypochon- 
drium,  oft  sogar  Schmers  in  diesei^  Gegend,  belegte 
Zunge,  bittren  Geschmack,  Eckel,  oll  sogar  Erbrechen, 
nicht  selten  ikterische  Färbung  im  Auge,  und  selbst Jm 
Harne  (braunroth,  oft  auch  schwarz). 

Je  näher  die  Vene  der  Leber  liegt,  desto  aosgeseich» 
^  neter  sind  die  Erscheinungen.  Eine  zweite  Thellnahme 
seigt  sich  am  Herzen ,  besonders  bei  Entzündung  der 
Venen,  die  oberhalb  des  Diaphragmas»  Es  treten  nta- 
.Hch  die  Erscheinungen  der  Entzündung  des  rechten  Her* 
i^ens  auf,  heftige  IHilsatiötten  unter  dem  Prozessos  eosi-  ^ 
fornds,  heftige  Apnoe,  grosse  Unruhe,  Neigung  sn  OIhit 
niachlM.    Zu  diesen  symptomatischen  Erscoelnpngen  in 
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Leber  und  Herien  kemmt  Aann  die  Rdtedon  dbi  getsrnm* 

teo  Gefä'sssygtems  —  das  Fieber* 

Es  zeigt  ^ewelmlioli  den  Cliartl^ev^i  deS'TorpaM  ^  nA 
ist  durch  drückenden  Schmers  in  der  Stirngegend ,  Ab-* 
geachlagenheit  und  grosse  Mattigkeit,  durch  frequenten', 
aber  weichen  Puls,  trockne  Zunge,  heftigen  Dural,  und 
nicibit  selten  dwtch  P^üHen  '^egen  den  Abl^nd ;  dre  üpater 
permanent  werden ,  ausgeaeichnet*  Diese  Ersclieinungen 
(putrides  Fieber  der  neueren  Aerste)  haben  an  dem  &I* 
'  sehe»  Schlüsse  Veranlassuilg  gegeben:  jedes  *  Fieber -dieser 
Art  beruhe  in  Phlebitis.  Wie  ungerdint,  daraus,  das« 
bei  Phiebiti«  ein  solches  Fieber  Torkommt,  -  lu  folgern: 
dass  immer  .einem  solchen  Fieber  PhJebijtis  au  Grunde 
liegen  müsse!  Widersprudi  zwischen  Fieber  und  lopi- 
acher  Reaktion  gehören  der  Phlebitis  nicht  ausaehlieaslich 
,  an ,  Und  zudem  igelit  nicht  jede  Phlebitia  iidt  dem  torpiden 
Fieber  einher»  Z.  B.  Entzündung  äusserer  Venen«  Der 
Crrund  dieses  typhösen  Fiebers  bei  Phlebitis  liegt  nbrigena 
•ehr  nahe.  Wir  wissen  aus  Magendie's  Versuchen.,  dasa 
man  durch  Oinspritaungen  fauler  Stoffe  in  die  Venen 
die  Brscheinungen  des  adynamischen  oder  fauligen  Fiebers 
hervorrufen  k«nin.  Bei  Phlebitis  findet  unter  gewiaaen 
Verhältnissen  etwas  Aehnliches  statt*  Auf  der  inoern 
Haut  der  Vene  «ondert  sich  nämlich  aüweilen  ein  eigenen 
Produkt  ab,  und*  dlesäi  Produkt,  das  ^ nicht  sjelten  eiter^ 
ähnlich  wird,  yermiacht  sich  mit  dem  Blute,  und  bringt 
hier  die  obengenannten  BSrscheinungen  herror.  Nur  also, 
wenn  die  innere  Venenhaut  entzündet,  und  wenn  die  Ab* 
aottderüng  nicht*  fest ,  sondern  flüssig  ist,  findet  sich  tor- 
pides Fieber«  ^  Bei  Sditioneii.  toh  Leichen,  die  in  Folge 
einer  Amputation  starben,  finden  sich  diese* eiterähnliche 
Sitoffe  oft  noch  in  der  Gegend  des  »Hersens«  Das«  das 
Puerpuralfieber  auf  Entaündung  der  Uterinvenen  beruhe, 
ist  gleichfalla  falsch*  Venenentsündung  findet  sich  freilicli 
nicht  selten  bei  dieser  Krankheit  Das  Beisammenseyn 
sweier  Krankheiten  genügt  aber  keintowega  xur  Identität, 
derselben«     «  ■ 

Sektion*    Daas  ein  Individunm  an  Venenentafin- 
dang  gelitten  hohe-,  gibt  aich  durch  folgende  Erscheinun- 

«en  an  der  Lcüche  kund:  Die  VenOfi  sind  erweitert,  die 
[ftute  fest,  TardidLi (nsmentlioh  die  innere,  die  oft  aucli 
ihre  Glätte  verloren  hat,  und  höckerig,  runslich  gewor« 
den  ist),  leicht  zerrois^oli,  ihre  JSlastiaität  ist  Terloren* 
Wiehl  adletf  Adhäsionen  mit  henpehbarten  4)rganen«  ...Bei 
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chroni^eher  BiiisiiMdimg  Itt  der  '  Lauf  der  Venen  nlclit 

Serade,   aofndern  §^8chlängell^    Die  innerste  Haut  s'elgt 
ieke'y  dnnkle  ParpiirrStfae*    Die  H5lik  der  Yenen  ist 
niclit  «elten  mit  eoagulirter  Lymphe  gefoUt,  obUtterirti  das 
Lumen  iat  diMifft  ttber  geiscitwnnaen.   Nebenhin  finden  sich 
nioht  selten'  eiterihnliehe  Massen;,  oft  sogar  an  Stellen, 
wo  keine  coagnlirte  Lymphe  ist.    Oorodirt  sind  die  Hfintte 
Qbrigens  riiev    Auch' polypöse  Massen' finden  ^ich  Iii  der 
«^eftsshShle ,   sie  hängen  dicht,  und  fest  an  den  Wandoii- 
•^n»  '  und  können  nur  mit  Mfihe  abgerissen  werden«  Ah 
'der  Stelle,  wo  sie  aassen,  erselfeint  die  Wand  rauh,  nach 
'  aussen  ist  die  'Vene  it^ts  erweitert 

A  e  t  i  o  1  o  g  I  e*    9ie  inneren  Krankheitsmomente  sind 
•wenig  bekannt.    Doch  scheinen  jene  Individuen  beson- 
*der»  SU  Phlebitis 'genci|[t,^  bei  welchen  eine  mechanische  . 
-Stockung  in  der  Blutbewegiing  durch  die  Venen  statt  fin-' 
•det,  2.  B«  schwangere  t'rauen.  ^  Bauchrenen -Entsündun^ 
'findet  sich  gewöhniieh' bei'  Individuen,   die  Anlage  lu  Hä- 
'  morrhoiden  haben.    Die  äusseren  Ursachen  sind  TorsQg- 
'lieh  mechanisißhe  Verletsnngen  des  Venenstammes;  beson* 
ders  Wenn  diese  zugleich  chemisch  wirken.    Daher  B«. 
'  Aderlässe  mit  Lansetten>  die  dunch  Eiter  verunr^eintgt  sind« 
'   Meltiger  Zorn,  Eckel  scheinen  gletchfalls  Phlebitis  her* 
beiführen  su  können. 

Ausgänge.   Die  Krankheit  endet  1)  in  Zerthdlun^; 
-Bine  complette  Zertbeilung  mit  Krisen  durch  die  Hau!, 
Harn  und  Stuhl  findet  nur*  bei  akuten  Entzündungen  statt. 
Die  chronische  PMebitia  endet  «tets  mit  Zerstdrungen  in 
den  Venenhänten. 

2)  In  eine  Pseudokrise,  und  zwar  a)  in  Eiterung, 
b)  in  LympheexBudat.  Eiterung  findet  sich  bei  afeuten 
sowohl  als  chron«  Entzündungen,  bei  letzteren  sogar  hlu* 
'  figer.  Die  •  Abszesse  shid  hier  längs  des  Verlaufes  einer 
Vene  oft  wie  die  Peilen- eines  Rosenkranzes  aneinander 
gereiht.  Die  Venenklappen  bilden  gewöhnlich  die  Granse 
zwischen  zwei  Abszessen.  Bei  akuter  Phlebitis,  beson« 
ders  bei  solcher ,  'die  sich  aus  einer  traumatischen  Ur« 
Sache  entwickelt,  tritt  die  Eiterbildung  oft  rasch  ein, 
und  gibt  sich  kaum  wohl  durch  andere  Erscheinungen, 
als  heiligen  Schüttelfrost,  dem  gemölmlich  die  fürchter- 
lieli«te  Hitze  folgt,  so  erkennen.  Die  Menge  des  Eiters 
ist  meist  nur  unbedeutend  ,  und  das  Verhaltniss  der  In« 
iensitüt  der  Birscheinungen  zu  der  Quantität  des  Eiters 
M  ^aher  das  umgekilirtfB  >on  dem  bei  duronischerme- 
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hiÜB»  Eine  zweite  P8eud4)kri8e  ist  Erguss  plattfscTier 
Lymphe  und  Obiiteration  In  Folge  desselben.  Die  Vene 
wird  blass,  wird  nicht  weiter  gesehen,  'fühlt  sich  aber 
.  desto  deutlicher.  Die  Störung  in  der  Blutbewegun^ 
wird  übrigens  durch  den  Coliateralkreislauf  ausgeglichen; 
denn  die  Collateralvenen  vergrossern  sich  ia  dem  VeJT-' 
häitnisge,  als  die  affizirte  Vene  obliterirt  ist. 

3)   In  den  Tod.     Er  erfolgt    a)  auf  der  Höhe  der 
Krankheit,    und  zwar  durch  Herzlähmung.    Nachdem  die 
Unruhe  und  die  l'alpitationen  des  Herzens  den  höchsten 
Grad  erreicht  haben,  tritt  plötzlich  tiefe  Rulie  ein,  der 
Pills  wird  klein,    aussetzend,   Terschwindet  zuletzt,  die 
Extremitäten  werden  kalt,    und  es  zeigt  sich  das  hipp«- 
kratische    mit    klebrigen    Schweissen    bedeckte  Gesicht« 
b)  Durch  die  Pseudokrisen  und  zwar   entweder  in  Folge 
des  hektischen  Fiebers,   oder  indem  jene  heftigen  Schüt- 
telfröste auftreten.    Nach  2  —  3  Tagen  ist  dann  der  Tod 
da.     c)  Durch  Hydrops.    Er  ist  oft  partiell,    z,  B.  bei 
Entzündung  der  Venen  der  unteren  Kxlremitäten ,  oft  aber 
auch    total,     so    immer   bei    Phlebitis;    der  Baucjivenen» 
d)  Durch  Blutextrayasat  in  Folge  der  Obiiteration ;  denn 
nicht  immer  gelinj^t  es  der  Natur,   den  Coliateralkreislauf 
herzustellen;  oft  rei^sen  die  Gefässe,  und  ea  erfolgt  daan 
der  Tod  durch  innere  Hämorrhagien. 

Prognose.  Die  Venen-Entzündung  gehört  mit  zu 
den  gefährlichsten  Krankheiten.  Ihre  Prognose  wird  übri- 
gens durch  folgende  Momente  bestimmt: 

1)  Vom  Verlaufe  der  KranUieit  (akute  Phlebitis  igt 
schlimmer,  als  chronische). 

2)  Von  der  Lage  der  Ve^en  (Entaundung  äusserer  . 
Tenen  hat  wenig  auf  sich). 

3)  Vom  ursächlichen  Momente,  traumatische  Phle- 
.biti^  ist  die  schiimmste ;  besonders  dann,  wenn  faulige 
.Stoffe  mit  in  die  Wunde  gebracht  worden  sind. 

4)  Von  der  Anwesenheit  des  Fiebers^  Phlebitia.  mit 
Fieber  ist  schlimmer,  als  fieberlose. 

5)  Von  der  Verbreitung  der  Krankheit^  gdit  aie 
aufs  Herz  über,  so  ist  es  höchst  bedenklich. 

6)  Von  den  Ausgängen.  Kommt  es  B.  zu  Eiter- 
bildung ,  80  ist  die  ISacfie  misslich ,  denn  es  bleiben  bei 
chronischer  Phlebitis  weuigstens  variköse  um  sich  fresr 
•ende  Geschwüre  übrig. 

Therapeut! k.     Sic  gehört  mit  zu  den  schwierig- 
„«tei^  Aii%ahea       Mediain;  deuo  luei>   wo  das  Veaett- 
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«yetem  olinedles  Im  lifgerefzten  Eitstände  iftt,  Binfriffe, 

wenn  auch  vom  Orte  des  Leidens  entfernt,  zu  machen, 
dürfte  ig^ewaft  aeyn,  nad  doch  ist  in  der  strengsten  Anti* 
phiogose  alleia  Hülfe  zu  suchen.  Die  chronische  Phle« 
bitls  mit  ihrem  Verlaufe  gehört  der  Chirargie  an,  über 
die  B^handlmig  .der  ekuten  folgendes ;  Sie  verlangt  reich**  - 
liehe  Aderlässe  ,  aber  nicht  an  der  .  entzündeten  Vene, 
sondern  an  einem  entfernten  Stamme.  Durch  das  Sinken 
des  Pulses,  durch  die  Kleinheit  und  Schwäche  desselben,  . 
durch  das  Nervoswerden  der  Krankheit ,  wie  man  sieh 
ausdrückt,  darf  msa  sjch  ja  nicht  Ton  der  Antiphiofose 
(Aderl«)  abschrecken  lassen ,  denn  gerade  Ohnmaeh«» 
ten  etc.  zeigen  von  Fortschritten  der  Krankheit  aum 
len,  und  nur  durcli  die  eingreifendste  Antiphlogose  kann 
dann '  noch  geholfen  werden.  Neben  den  Aderlässen  stark 
ausleerende  Mittel.  Ist  der  Kopf  heiss,  und  L^berreia 
zugegen,  s<b reicht  man  Tart.  stib.  Ton  4  —  7  Gr.  in  einer 

'  Auflösung;  aeigt  sich  blos  Stuhlverstopfunf^,  so  gibt 
man  Jalappa  mit  Catomel  und  Cremor.  tart.  so,  dasa 
6  —  8  Stühle  erfolgen.  —  Zum  Behufe  der  top.  Antiphlo* 
♦  ^ose  setze  nöian  nacli  dem  Verlaufe  der  Veiie,  aber  nicht 
tinmittielbar  euf  dieselbe  Blutegel,  und  wende  Ueber« 
nchiige  von  narkot.  Kräutern  an.  Ist  die  Spannung  be^ 
4eut^d,  der  Schmerz  gross,,  so  dnrHe  die  Scarificatioa 
der  Anwehdung  der  Blutegel  vorgezogen  werden. 

.  Einschnitte  seyen  1  Linie  tief,  5  Linien  lang.  Man  lässt 
die  Wunde  ausbluten,  und  wiederholt  die  Scarifikatlon^ 
Venn  die  Geschwulst  nicht  bald  einsinkt»  Liegt  die  Vene 
j&eiiich  au  .^tieC»  6o  durfte  auch  hieron  wenig  Hülfb  wa 
erwarten  seyn«  ..Top.  sowohl  als  allgemeine  Antiphlogose 
ninss  YOn  einer  strengen  antiphlogistischen  J>iat  begleite! 
werden ;  der  leidende  Theii  wettde  in  einer  sehsrobenden 
Stellung  horizontal  gehalten,  werde  nicht  bewegtr>  Dio^ 
Mehrung  des  Kranken  bestelle  in  Schleim ,  Veget ,  Obst^ 
das  Getränke  in  Limonade  und  Pilansenaauren*  Be*» 
handlun^  der  Pseudokrisen,  immer  ,  «wdin  man  Abszeaso 
im  Verlaufe  der  Vene  öffnet,  muss  man  darauf  bedaehl 
seyn,  sie  rasch  und  schnell  zu  schliessen,  und  die  Vene 
durch  Compression  zu  Obliteration  zu  bestimmen,  denn 
ihrer  Funktion  wird  dieselbe  doch  nie  mehr  Torstehen* 
Den  CoUateralkreislauf ,  denn  das  Blut  kann  s.ch  ja  nicht 
durch  die  obliterirte:.Vene  bewegen,  bethätige  man  m5g«  ' 
liehst  und  vermindere  tdie  Etnstfi&monf  des  Blutes  durch 
leiiditen  •J>ra€k  auf  die  Arterien,,   waa  dureii  leieirten 
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Druck  ete«-  liewerkstelHgt  wird.  FreiKeh  Ist  Ton  di«i«m 
Verfahren  nur  in  4em  Falie  Erfolg  lu  enrarten»  'wenn 
-die  Vene  eine  m^r  innere  Iii.  * 

«  ff  ' 

Srete  Speelee*    Sntzündnnf  der  Venen  der 

oberen  Bxtremitilen* 

Die  Stelle,  wo  das  roeclianiaclie  Moment  eingewirkt 
hat,  treibt  sich  auf,  rdthet  sich,  ilie  Rothe  folgt  dem  < 
Verlaufe  der  Vene^  die  sich  hart  anfühlt,  Undulationen 
leigt ,  und  gegen  den  Druck  schmerzhaft  ist.  Die  über- 
1  Heinde  Haut  i«i  unrerBchiebbar.  Die  Ertremititen  meist 
nnheweglieh ,  oder  die  Bewegung  meistens  schmerdiallU 
Fieber  mit  gastrisch  ^biliösem  Charakter  findet  sieh  nur 
bei.ansgeseichneter  Fhlebitia» 

Zweite.  Speeles.    Entzündung  der  Venen  der 

unteren  Sxtremit&ten. 

Heftiger  Schmerz  unter  dem  ponpartischen  ßande^ 
der  sich  oft  bis  gegen  die  Knie  herabzieht.  Die  Bewe- 
gung des  Oberschenkels  entweder  unmöglich ,  oder  sehr 
ichmerzhaft.  Der  Fuss  schwillt  an ,  vom  Knöchel  auf- 
wärts gegen  den  Oberschenkel,  die  Geschwulst  ist  weiss, 
glänzend,  oft  wie  poiirter  Marmor;  sie  fühlt  sich  meist 
fest  und  schmerzhaft  an;  oft  nimmt  sie  jedoch  auf  Augen- 
blicke den  Eindruck  des  Finder««  au ,  dazu  ein  leichtes 
.  Fieber,  etwas  verstärkter  fuls^  Hitze ^  Durst,  Stuhlver- 
Stopfun^. 

Diagnose.  Von  der  Phlegmatia  alba  dolens,  zu 
der  sie  den  Ucbergani^  bildet,  unterscheidet  sie  sich,  wie 
wir  spater  angeben  werden,  leicht«  Von  Entzündung  des 
Psoas  oder  llliacus  durch  den  Schmerz  ,  der  linienförmig 
dem  Laufe  der  Cruralvene  folgt ,  und  durch  die  eigeuthünir 
Mühe  Geschwulst.  ' 


Dritte  Speeles*    Phlegmatia  «Iba  dolens* 

Man  vergleiche  Kasper's  und  Struve's  Schrif- 
ten (Tüb.  1824)  über  diese  Krankheit.  Die  Krankheit 
A^det   sich  vorzüglich  hei  Wöchnerinnen  meist  einige 
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Ta^e  nach  der  Geburt,   oder  wenigsteat  vor  der  4tea 

oder  5ten  Woche. 

Erscheinungen,  a)  Topische.  Sie  zeigen  eine 
Differenz  ,  ilie  von  der  Vene  ahliänijrt ,  welche  zuerst  in 
Entzündiuig  geräth.  Bei  manchen  nämlich  schwillt  die 
Schamiippe,  bei  andern  die  Cruralvene ,  bei  noch  andern  ' 
die  Vena  obturatoria  an.  Die  Geschwulst  ist  prall, 
schmerzhaft,  von  aulFallend  weisser  Farbe,  und  erstreckt 
sich  immer  vom  Ausgan^rspunkte  geiren  den  Ober-,  selbst 
gegen  den  Unterschenkel.  Die  Schmerzen  nehmen  zu, 
das  Glied  wird  steif,  unbeweglich.  —  Gewöhnlich  ist  nur 
eine  Seite  afiizirt,  und  zwar  meistens  die  linke;  nicht 
seifen  aber  sind  es  beide  zugleich,  b)  Febrilische  Erschei- 
nungen: Die  Krankheit  beginnt  mit  heftigem  Schüttelfrö- 
ste ,  worauf  heftige  Hitze  mit  vollem,  gereizten,  anfangs 
harten,  später  weichen  Pulse  folgt,  cj  Biliöse  Erschei- 
nungen: Icterische  Färbung  im  Auge,  bitterer  Geschmack 
im  Munde,  Eckel,  nicht  seitea  Erbrechen^  auch  fehlt 
nicht  selten  die  Leberaffektion.  '  - 

Verlauf.    Ein  sub akuter.  i 

Ausgänge.    Die  Krankheit  endet 

1)  In  Genesung. 

2)  In  Eiterung.    Einzelne  Stellen  brechen  auf,  und 
bilden  um  sich  fressende  variköse  Gesdnviire. 

#   3)  In  Erguss  |>la8ti8chcr  Lymphe  und  Obliteratiou  ia 
yolge  desselben.  *  ^ 

,  4)  In  den  Tod.    Durch  die  Febris  suppnratoria. 
Prognose.    Stets  sehr  ungünstig,   besonders  wena 
man  die  Kranken  erst  spät  zur  Behandlung  bekommt, 

*  Therapie.  Eine  selir  eingreifende  und  strenge  An— 
tiphlogose.  Venaesektionen  und  topische  Blutentleernn- 
gen  an  der  Stelle,  wo  snerst  die  Gesehwalst  auftritt, 
.tiieils  dnrch  Blutegel,  tiieils  durch  Schröpf  köpfe  und  tiefe 
Scarifikationen.  Ausleerende  Mittel ,  Di^talis  mit  Calo« 
mel,  wenn  tich  Iceine  Turgescens  nach  oben  seigt,  im 
entgegengesetzten  Falie  ein  Breehmittel.  Ist  Suppdrati* 
onsfieber  vorhanden ,  so  kann  man  mit  grossen  Gaben  von 
China ,  mit  Bidern  etc.  noch  Heilversnche  macfien ;  ge- 
w5hnilcfi  ist  es  aber  su  Ende«  Es  folgt  Eiterung  innerer 
Organe,  Decubitus  und  elender  Tod.  Davy  hat  luerst 
Tenenentiondung  als  Wesen  dieser  räthselhaften  Krankheit 
ttachgevdesen;  denn  IHSier  war  sie  I6r  eine  Modifikation 
des  Fuerperalfiebers ,  oder  wohl  gar  für  eine  Neurose  ge- 
halten  worden*  , 

l  Baad,  t* 
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Freilicli  nag  die  .Kranklieit  TieUeiebl  mit  Patrekcenx 
der  Genitalien  und  Puerperalfieber  susammenhängen;  denn 
nieht  selten  finden  sieh  alle  3  Krankheitsformen  in  einem 
und-  demselben  Individuum  bei  einander ;  abei*  hieraus  auf 
die  Idendtat  dieser  sehliessen  wollen^  wSre  ein  übereilter 
Schlass* 

♦ 

Vierte  Speeles«    Eintsondun^   der   Vena  . 

juful'aris  externa« 

• 

Sie  ist  ausschliesslijch  Folge  Ton  mechanischen  Ver- 
letzungen der  Vene,  —  Ton  Venaesc^tionen ;  denn  diese 
sind  keines#eg8  so  gefohrlos,  wie  Marcus  behauptet» 
lind  sollten  •  daher  nur  bei  den  heftigsten  Kopfafi'elLtionen 
angewendet  werden« 

£  r 8  c  h  e  i  II  VI  n  g  e  n.  Nach  lH  ^  24  Stunden  bildet 
sich  um  die  Stichwunde  ein  rother  ins  Violette  stehender 
Fleck»  die  Ränder  der  Wunde  stülpen  sich  om^  schwellen 
an  9  und  werden  schmershaft»  die  Bewegung  des  Kopfs 
ist  schmerzhaft  oder  gehindert.  Von  der  Stichwunde  auf- 
wärts sehr  merkwürdig  —  wenigstens  sah  es  Schönlein 
stets  so  —  Terbreitet  sich  die  £ntzunduttg*  Das  Gesicht 
wird  rothblau,  das  Auge  injizirt,  es  kommt  Schwindel» 
der  Kopf  ist  eingenommen,  fühlt  sich  heisd  an »  sinkt  her- 
ab. Der  Rückiiuss  des  Blutes  ist  total  geh^^tnmt Fieber 
mit  gastrischem  Anstrich. 

Ausgänge«    1)  In  Zertheilung. 

2)  In  Eiterung  (mit  torpidem  Fieber)« 

3)  In  Obliteration. 

4)  In  den  Tod*   Der  Tod  erfolgt  durch  Sopor  in  Folge 
des  gehinderten  Rückflusses  des  Blutes. 

Section.  Die  Venenwunde  ist  nicht  geschlossen« 
Die.  Vene  auf  3  —  4  ZoW^  oder  bis  ins  Gehirn  entsftndet» 
mit  Lymphe  oder  Eiter»  oder  mit  beiden  zugleich  ge- 
füllt. 

Prognose.    Aeusserst  ungünstig«    Sie  ist  die  ge* 

fahrlichste  Phlebitisform. 

Therapie.  Bei  heftigem  Fieber  Venaesektionen» 
Abführmittel)  Calomel  mit  Jalappa,  erweichende  Cata* 
plasraata  auf  die  entzündete  Vene,  jedocli  ohne  Zusatz 
von  Narcoticis ,  wegen  Gefahr  des  Narcotisrnns.  Bei  der 
Nähe  des  Gehirns  — '  Blutegel  auf  den  geschornen  Schä- 
del» namentlich  hinter  das  Ohr  (wo  die  meisten  ^mmisf 
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saria  Santorini  vortreten),  und  go  lan^e  wiederholt,  Mi 
die  Sjmptome  der  Blutüberfüiiung  schwinden« 

Fünfte   Species.     Entzündung    der  Vena 

umbilicalis. 

4 

Die  Krankheit  ist  blos  dem  Säuglingsalter  eigen,  das 
Teranlassende  Moment  ist,  wie  Brechet  nachgewiesen 
hat ,  eigentlich  eine  mechanische  Misshandlung  der  Nabel- 
schnur, dalitr  Abzwicken,  Abkneipen  derselben,  zu 
nahe  Unterbindung  am  Bauche.  In  der  Privatpraxis  kommt 
die  Krankheit  selten  vor  ,  desto  häufiger  in  Findelliäiisern, 
so  daüs  also  auch  die  Beschaffenheit  der  Luft  zu  influiren 
scheint ,   da  sie  dort  häufig  verdorben  ist. 

Erscheinungen.  Der  Nabel  turgeszirt  ,  wird 
dunkelroth ,  die  Rothe  rerbreitet  sich  oft  scheibenförmig, 
um  den  Nabel  und  einen  Theil  des  Unterleibs.  Die  Le- 
bergegend treibt  sich  auf,  wird  schmerzhaft.  Es  erfolgt 
galliges  Erbrechen^  seiteu  gallige  Durchfalle ^  heftiges 
Fieber ,  Sopor. 

Diagnose.    Die  Krankheit  ist  schon  mit  Induratio  ' 
telae    cellulosae    verwechselt   worden.     Allein   die  brett- 
artige Haut,    das  leichenähnliclie  Aussehen,    das  Sinken 
des   Pulses  ^    däs   Kaltbeiuhieu    des   Kindes    sichern  die 
Diagnose. 

Ä  u  sgänge.  Die  Krankheit  endet  leider  meist  in  den 
Tod,  die  Kinder  ^ehen  durch  Sopor  und  Icterus  zu  Grun- 
de |   die  Nabelgegend  wird  ganz  iivid. 

Tlierapie.  Fomeiitationen  in  die  Naheliegend. 
Erweichende  Bäder  von  Malven ,  Althacen.  Innerlicli  Ca- 
lomel  zu  Gr.  mit  Syriip.  maiinatus.  Vom  Ansetzen  der 
Blutegel  um  die  Nabelvene  herum  kann  hier  keine  llede 
seyn.        •  ^  « 

Sechste  Speeles.    Entzündung  der  Vena  cavs 

a  d  ä  c  e  n  d  e  u  s.  - 

AretSus  schon  hat  diese  Krankheitsform  beschrie- 
ben, und  die  altereu  Aerzte  haben  sie  unter  dem  iVamen  ' 
,,Cau8us  ,  Breiiufieber''  aut>effthrt;   allein  die  neuere  Zeit 
mit  ihrer  Sucht  zu  FieLertheorieu  und  Vernachlässigung 
der   topiäcliea   Symptome  hat  sie  fast^  ganz  übersehen* 

♦  > 
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Die  Erscheinungen» .  wie  sie  schon  Ar  etäua. anführt 
tind  folgende: 

a)  Topische.  Unruhe  und  Angst,  heftig  brennen- 
der, linienförmiff  vom  Th'rlcii  aus  his  in  die  Brusthöhle 
steigender  Scimierz,  liei  Ijewef^un ^ii^en  der  Wirbelsänlo  sieh 
vermelirend  ;  der  üntevJeib  aufgetrieben,  weich,  in  der 
Mittel üriie  (die   dem  Verlaufe   dvr   Vena   rava  entspricht) 

^  schmerzhaft.  Im  Scrobic.  cordis  fühlt  man  deutlich  ündu- 
lationen  oder  Pulsationen  der  Vene ,  oder  man  sieht  sie 
wohl  auch.  Der  Druck  nn  diese  Stelle  macht  Schmerz, 
oder  verursacht  Erbrechen.  Das  Erbrechen  kommt  aber 
auch  bisweilen  spontan ,  und  kann  zur  Verwechslung  der 
Krankheit  V  eranlassung  ereben*  ,  Stuhiausieeriingen  mit 
Schleim  und  schwarzem  Blute. 

b)  Fieb  er-Erscheiniingen.  Anf  heftigen  Schüt- 
telfrost folgt  die  intensivste  Hitze.  Die  Haut  ist  brennend 
heiss  (daher  —  Brennfieber),  aber  verschlossen,  trocken, 
höch>^t  leichte  Kopfschweisse.     Der  Puls  frequent,  100 

'  -X*  120  Schläge,  nicht  gespannt,  der  Harn  dunkel,  brann- 
Toth,  yifie  bei  den  Erysipelaceen»  Die  Zunge  ganz  rein, 
wie  rothes  Fleisch ,  etwas  trocken ,  in  den  Exacerbatio* 
nen  icorlug  wie  chagrin« 

c)  '  Leber-Symptome.  Die  Lebergegend ,  dsi 
rechte  Hypochondriiim  ist  aufgetrieben,    nicht  selten 

«     schmershsft.   Icterische,  leichte  Färbung  im  Auge,  um 
die  Nase  und  den  MundwinkeL   Gegen  Morgen  Remissio-  - 
nen,  Abends  Exacerbationen /  Nachts  Unruhe,  nicht  sel^. 
'  ten  sngar  Delirien ,  statt  des  Schlafes. 

Vorkommen.  Die  Krankheit  scheint  dem  Snden 
eigen.  In  Nordasien  und  Südeuropa  ist  sie  nicht  selten, 
gegen  Norden  aber  wird  sie  seltener,  und  mit  ihr  ihre 
Gläubiger.  Man  hat  ihr  Vorkommen  bei  uns,  aber  wohl 
mit  Unrecht,   ganz  gelängnet. 

Aetiologie.  Die  Krankheitsursache  ist  wohl  stets 
dynamischer  Natur;  bald  heftiger  Zorn,  bald  heftiger 
Eckel,  also  immer  Leidenschaften,  welche  auf  das  Ghd- 
.  lensystem  einwirken.  .  . 

Ausgänge.  1)  In  Genesung  unter  deutlichen 
Krisen.  Sic  ist  swar  hur  selten  beobaohtet  worden, 
durfte  aber  kaum  zu  i&unen  s^n. 

2)  In  Lymphe-Exsudat  und  Obliteration  der 
V^a  ca?a,  der  Colateral-Xreislauf  jteUt  «ich  durch  die 
dUatIvte  As^ygos  her.     .  . 
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9)  Ir  Elteriiii;.  Man  flanbt^  der  Kranke  aey  ge- 
rettet; denii  wahrend  der  heftigaten  Hitse  tritt  mit  einem  - 
Male  der  lilrcliterlichate  Scbüttelfreat^  und  darauf  ein 
profnaer,  klebriger ,  eigeiida  riechender  Scbweiaa  ein; 
diea  kSnnte  ala  Kriae  angesehen  werden;  allein  die  Seene 
wiederholt,  aidi^  nnd  endlich  macht  ihr  der  Tod 
ein-  Ende* 

Section*  Die  Vena  eara  mit  den  Lumbal*  und 
Beckenyenen  aind  dllatirty  verdickt,  mit  Lymphcoagulum 
nnd .  fM»ljFp5seB  Massen »  -welche  feat  an  den  Wandungen 
ankleben  9  erfüllt.  Hin  und  wieder  findet  aich  auch  Eiter« 
Spuren  der  Entzündung  oft  aelbat  noch  im  Hohlveiien* 
sacke. 

Prognoae.  Erbärmlich;  namentlich ^  wenn  die 
Krankheit  achon  einige  Intensitit  besitzt.  Das  Fieber, 
der  Icterus  ,  die  heisre  Haut ,  die  Delirien ,  der  Schöt- 
telfrost  mit  Zähnkiappern^  dieae  machen  der  Sache  bald 
ein  Ende. 

l'herapie.  Venaesekiionen  an  dem  Arme,  Blut- 
egel an  dem  After,  Schröpf  köpfe  an  der  Wirbelsäule,  Ab- 
führungsmittel:  Calomel  mit  Rizinusöl.  Strenge  antiphlcw 
gistische  Diät.  Säuren  mit  Chlor  und  Ricinusöl;  doch 
alle  diese  Mittel  sind  häufig  nicht  im  Stande,  die  Krank- 
heit an  bekämpfen ,  und  es  tritt  dann  früher  oder  apäter 
unter  Schüttelfrost  und  profusen ,  klebrigen  Schwdaaen^ 
wie  wir  oben  bemerkten ^  der  Tod  ein.' 

Dritte  Gattung.  Card'itta,"Her«entnBndnng* 

Monographie  der  Herzkrankheiten  von  Davy.  Die, 
Krankheit,  schon  den  älteaten  Aenten  bekannt,  ist  in 
der  neuesten  Zeit  wieder  geläugnet ,   oder  wenigstena  die 

'  Möglichkeit  ihrer  Diagnose  in  Zweifel  geiogen  worden. 
Man  iat  in  dieaem  Falle  Ton  der  irrigen  Vorausaetzung 
ausgegangen,  es  gebe  nur  Eine  Hera^ntaündung,  und  da 

.  die  Erscheinungen  aehr  mannigfach  wafeii,.  so  hat  man, 
ohne  sich  yiel  um  daa  Warum  dieser  Verschiedenheit  ab- 
nnmühen ,  behaupten  zu  müssen  geglaubt,  ea  könne  Uen« 
entzüiidung  gar  nicht  diagnostizirt  werden« 

Bei  allen  una  bis  jetzt  bekannten  Formen ,  so  ver*  ' 
achieden  dieselben  auch  aind,   lassen  sich  gleichwohl  ge^ 
Ibisse  Grnndsymptome  nachwetaen;  dahin  gehört  Qefuhl 
der  Oppreaaion  in  der  Hersgegendy  Terbunden  mit  Apnoe, 
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Veränderung  in  der  Bewegung  des  Herzens  —  oft  Palpi- 
tationea ,  oft  ganz  unfühlbarer  Herzschlag,  Disharmonie 
zwischen  der  Bewegung  des  Herzens  und  des  Arterien- 
,  blutes,  Verstimmungen  der  Psyche,  in  der  Regel  als  Ge- 
fiiUl  von  grosser  Angst  und  Unruhe  tsich  aussprechend, 
und  bis  zu  Ohnmächten  sich  steigernd.  —  Dies  sind  die 
allgemeinen  Symptome  der  Herzeatzüttdung ,  jetzt  aur 
Betrachtung  der  dazeineo  Artea: 

£irite  Speeles.     Pericardiiist  ÜiBtaondlu'nf 
dei  freien  Blattes  des  Peri<:aT4iiioiB^     .  . 

Erscheinungen.  Die  Kranken  haben  ein  Gefiilil 
Ton  Druck  oder  Brennen  an  der  unteren  Hälfte  des  Ster- 
nums  gegen  den  Processus  ensiformis  ,  und  nach  links  ge- 
gen das  Herz  sich  yerbfeitend.  Apnoe ,  dumpfer ,  un-  ' 
ileutliiiher ,  oft  ganz  verschwundener  Herzschlag.  Dazu 
das  Gefühl  von  grosser  Angst ,  nicht  selten  bis  zu  Ohn- 
mächten sich  steigernd.  Bei  akutem  Verlaufe  sind  die 
Symptome  sehr  heftig,  und  immer  ist  dann  Fieber  bald 
mit  dem  Charakter  der  Synocha,  bald  mit  dem  des  Ere- 
thismus zugegen.  Der  Puls  ist  sehr  frequcntj  öber  kleiOi 
tuutrahirt,  wenn  er  sich  auch  hart  anfühlt. 

Vorkommen.  Ursachen,  Die  Krankheit  ist  bald 
selbststäudig ,  wo  dann  äussere  mechanische  Einflüsse  die 
Veranlassung  geben.  Im  ersten  Augenblicke  ist  oft  ausser 
dem  Gefühle  eines  leichten  Druckes  nichts  bemcrklich,  erst 
später,  meist  auf  einen  heftigen  Gcfassreiz  treten  die 
Symptome  mit  aller  Heftigkeit  auf,  und  an  Heilung  ist 
dann  kaum  wohl  zu  denken,  oder  die  Krankheit  ist  con-, 
sensuell,  so  namentlich  bei  Individuen,  die  an  Lungen- 
phthisis  leiden.  Wenn  Phthisiker  brennenden  Schmerz  in 
der  Herzgegend  bekommeu ,  Dyspnoe  eintritt,  die  Kran- 
ken unruhig  werden  ,  der  rechte  Arm  einschläft,  so  darf 
man  bei  ihnen  auf  Eintritt  der  Pericarditis  rechnen. 

Ausgänge,  1)  Die  Krankheit  zertheilt  sich;  ist 
Fieber  zugegen,  durch  die  gewöhnlichen  Fieberkrisen, 
bisweilen  auch  durch  Hämorrhagien ,  im  entgegengesetzten 
Falle  erfolgt  die  Genesung  durch  Lysis. 

2)  Die  Krankheit  endet  mit  Lymphee^csudat,  Entwe- 
der nun  erfolgt  der  Lympherguss  auf  dem  äusseren  Blatte^ 
und  es  treten  Verwachsungen  mit  dem  Nerr»  phrenicus 
und  ihre  Zufalle  ein ,  oder  der  Erguss  gpeschieht  naeh 
innen  9  und  ed  ßndea  aicb  dann  anomale  VerwacUsungea 
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Chrad  tind  der  Cmfimg  der  Yerwadisiing  beatfiniiit  die  In- 
tensiUt  der '  Symptome.  Ist  hlt»  an  einigen  Punkten  die 
Yenvachsung  eingetreten  9  so  finden  sich  keine  besonde* 
re  Storangen.  Ist  die  Verwaisung  aber^  total ,  so  «ind 
die  Störungen  bedeutend.  Die  Kranken  klagen  "fiber  Tdl^ 
pitationen ,  das  Hers  sehlagt  niehi  blos  an  einem  '  Punkte, 
Sondern  mit  seinem  ganzen  tlmfonge  ah  ,  es'*  ist' aber  hiebt 
eigentVeh  ein  klopfen,  als-  yielmehr  eine,  schwfrirehde 
tuidiilirende '  Bewegung«  Sind  Verwachsungen  mit  dem 
Diaphragma  erfolgt,  so  fallt  bei  der  Hersbewegung  eine 
€(rube  In  das  Serob.  cordis*  (Also  kein  päthognomis'ches 
Zeichen,  wie  Kreisig  angab).  Ist  übrigens  keine  son^ 
Btige  desorganisatiön  eingetreten  ,  so  mlndenl  sicfli  dfe 
genannten  Symptome  im  Laufe 'de)r  Zelt.  .  ' 

Prognose»'  Die  Krankheit  *  ist ,  wie  Ule  Herskrank-^ 
iieiten  wegen  der  Dignitit^des  Organs  Ton  grosser 
deutung.  ilersbeutel  -  Entsundung  ist  übrigens  bei  allen 
Formen  die  wenigst  gefährliche.  Gefahrlicher  ist  natür- 
lich die  akufe  als  chronische ,  ^efiQirlieher  die  consensneiie, 
als  die  für  sieh  bestehende* 

Behandlung.  •  Verlluft  die  Krankheit  chronisch 
tind  fieberlos,  so  genügt  das  Anlegen  von  Blutegeln  in 
der  Herzgegend ,  so  lange  wiederholt  ^  bis  sich  das  6e* 
fShl  von  Brennen  und  Druck  verli^ ,  und  das  Stbreiben 
der  Qoecksübersalbe.  Verliiift-  die  Krankheit  aber  akut^ 
so  müssen  allgemeine  Bhitentaiefaiuigen  Torangeheh.  In* 
nerlich  gebe  man  eine  Tamarindenabkochung  mit  Wein>- 
steinrahm  und  Magn.  sulph. ,  nm  Stuhle  sm  bewirken ,  und 
Terordne  eine  strenge  antiphlogistische  Diit.  Vegetabi- 
lische Kost  9^  Zuckerwasser  9  Gerstenschleim.  Vermeidung 
alles  psychischen  Reises*  Beim  Eintritte  der  Pseudokrise 
endet  das  irstliche  Einschreiten,  denn  dUe  Verw^chsui^ 
gen  mit  dem  Hersen  namentlich  sind  nicht  selten  so  innig, 
dass  mehrere,  sonst  geschickte  Anatomen  ein  Hers  ohne 
Hersbeutel  gefunden  su  haben  glaubten*  Die  Zeit  thut 
das  Beste. 

Zweite  Speeles.  Carditis  serosa.  Entsün- 
dung  des  serösen  Blattes,   welches  daiB  Hers 

üb  ersiehst. 

Erscheinungen.  Die  Kranken  haben  lieftfiren, 
dl  uckendcii  Schmerz  unter  der  unteren  Ilälfte  des  iSier- 
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nnms  ,  mehr  nacTi  link«  —  HerÄfirespann  nnd  Athmun^she- 
Bclnverde  (Apnoe).  Der  Ilt^rzsclilag  mehr  in  der  Tiefe, 
undeutlich  für  Hand  und  Stethoskop.  Unruhe  und  Äugst 
eich, auf  dem  Gesichte  malend,  uiul  zu  momentanen  Ohn- 
mächten mit  kleinem,  sciiwacliein ,  zusauiaiengezogenera 
Pulse  mit  Kaltwerden  der  Extremitäten  sich  steigernd. 
Dies  die  Kis(li{;iiHin|i;en  bei  chronischem  Verlaufe.  Bei 
akutem  cröUuet  sicJi  die  Krankhcitsscene  meist  mit  einer 
.Ohnmacht,  auf  die  dauu  jenes  lircuiicrid  drückende  Ge- 
fühl in  der  Herzgegend  folgt.  Nicht  seilen  geht  auch  Er- 
brechen voraus ,  was  dann  die  Diagnose  erschwert.  Bei 
akutem  Verlauf  ist  immer  Fieber  zugt^gen,  anfangs  das 
reine ,  synochös^  Fieber  mit  Tollem ,  gespanntem  Pulse ; 
epäteir,  wie  bei  Entaündungen  der  serösen  Häute,  über- 
haupt mit  Kaltwerden  der  Extremitäten ,  kleinem ,  schwa- 
ehern-  Pnliie ,  entstelltem  Gesieht«  Hasten  fehlt  bei  akutem 
V.ei^lauf  hat  iiie«  Er  Ist  f^ewöhnlich  heftig ,  und  psroxys- 
menweise  eintretend ,  entweder  tirocken  oder  mit  glsnilk 
sem  ,  tchleimi^eni  Auswurfe.  Noch  8  andere  Symptome 
fesjt  man  für  die  Diagnose  der  Carditts  serosa  avS^esteilt. 
Hydrophobie  ,  Unna  jumentosa  (Fferdeharn)  und  Schwel- 
len (?)  an  einer  vom  afifisirten  Organe,  entlernten  Stelle. 
Aber  anderen  Beobachtungen  aufoige  finden  sich  diese  Kr^ 
«eheinungen  in  vielen  Fällen  gar  nicht  ^  sind  ^so  wold 
jn^r  auiallige  Zeichen* 

Vorkommen.  Sie  tritt  entweder  selbstständig 
aiif,  oder  mit  Pleuritis  (namtntlich  mit  Entzünduni^  der 
linken  Pleura  Terhunden  ,  dann  lallen  die  Erscheinungen' 
der  AfFection  des  Herzens  mit  denen  der  Lunge  zusammen. 

Aetioloi^ie.  Die  Krankheit  findet  sich  meist  bei 
Weibrni  ,  namentlich  um  die  Pubertät  imd  in  (kii  Blü-  ' 
thf  II  jähren.  Später  nimmt  ihre  Frequenz  wieder  ab. 
Dort  ist  meist  Entwicklung,  hier  Unterdrückung  der 
Menstruation  durch  Furcht,  Schrecken  etc.  die  Ursache. 
Am  eh  aus  Pleuritis  scheint  sich  durch  Vertheilung  der 
Entzündung  die  Krankheit  entwickeln  zu  können. 

Verlauf.  Die  chronische  Form  endet  oft  erst  nach 
Monaten  9  die  akute  nach  10  —  14  Tagen. 

Ausgang.    1)  In  Zertheihing.    Verläuft  die  Krank- 
heit fieberlos ,    SO  erfolgt  die  Genesung  ohne  deutliche 
Krisen ,    höchstens  unter  Hämorrhagien  und  Eintritt  der  , 
'   Menstruation  >    tonst  treten  die  gewöhnlichen  Fieberkri- 
sen ein. 
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2)  In  eine  PmitfoMte  9  und  swir  a)  in  Lymphexiu* 
dat,  und  Verwachsung^  swiachen  Herabeatel  und  Herl 
nur  bei  akutem  Yerlaufe.  -  b)  In  Wasaererguta.  Bemer» 
kungawertii  tat  ea,  daas  auch  Xjmpherguaa  nebenbei  vor- 
kommt, die  Lymphe  übenidit  aJa  weichea  Geflechte  von 
liniendicker  Schichte  daa  Herz,  daa  dadurch  etwa  daa 
Anseilen  des  Matena  der  Wiederkäuer  erhalt,  wahrend  - 
der  Hersbeutel  mit  einer  molkenähnlichen  Flüarigkelt,  (Hy* 
dropa  foaeulentua)  angefallt  lat.  Wenn  dieser  Ausgang 
erfolgt  ist,  hdrt  man  den  Herxsehag  gar  nicht  mehr,  oder 
hinten  gegen  daa  Schulterblatt.  Die  Interkoatal-  Biomo 
aind  nicht  selten  aufgetrieben,  und  aeigen  Fluktuation. 
Der  linke  Arm  lat  eingeschlafen*  Die  Bangigkeit  hat  den 
höchsten  Grad  erreicht*  Bei  Verbrechern  findet  man 
nicht  selten  dieaen  eigenen  Lytnpherguaa ,  dieae  rauhe 
Herten  (Corda  villosa).  Man  war  thöricht  genug,  ihr 
VerbrcMßhen  dann  entachuldigen  an  wollen,  offenbar  ein 
Hysteron  Proteron,  denn  die  Gemüthaatlmmung  dieaer 
Henachen,  ihre  Beschäftigung,  Lebenaweise  haben  An* 
lasa  nürr  Herzblatt*- Entzündung  lind  aur  Cor  villosum 
gegeben,  nicht  dies  zu  ihrem  Verbrechen.  Verschieden 
von  J^or  villosum '  ist  daa  Cor  pillosum  ^  es  findet  sich  bei 
abnofin  gesteigerter  Fettentwicklung  um  das  Hers. 

Dann  3)  in  den  Tod.  Er  erfolgt  entweder  auf  der 
Uöhc  der  Krankheit  durch  Herzlähmung,  was  selten  der 
Fall  ist,  oder  durch  die  Exsudatlon,  suweilen  ac&r  achneti 
in  6  —  8  Stunden. 

Prognose.    Ungünstig.   Sie  hangt  ab  : 

1)  Vom  Lebensalter.  Mädchen  um  die  Zeit  der  Puber* 
tat  mit  reizbarem  Gcfässsystem  aind  am  meisten  gefährdet. 

2)  Von  der  Krankheitsursache. 

3)  Von  der  Heftigkeit  der  Symptome.  Je  'grosser 
die  Oppression,  Je  undeutlicher  der  ^Heraschlag,  deato 

gefiihrJicher. 

4)  Vom  Verlaufe.  Die  akute  lat  ungünstiger,  ala 

die  chronische. 

5)  Von  der  Raschheit  der  Bildung  der  Pseudokrise. 
Therapie.    Wie    bei  allen  Entzündungen  seröser 

Häute  eine  sehr  ■-  eingreifende  Antiphlogose.  Daher  so» 
gleich  besonders  bei  akuten  Formen  sehr  reichliche  Ader- 
iasse ,  mit  der  Cautei  jedoch ,  daas  man  bei  Oeffuung  der 
Venen  daa  Blut  nicht  gleicli  in  vollem  Strome  aitsfüessen 
lasse,  namentlich  bei  Individuen,  die  beim  Biutsehen 
leicht  in  Ohnmacht  lallen.    Die  Aderlftsae  aind  oft  au 
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wiederholen  ils  die  Oppreisfon  sieh  mehrt » *  die  Nefgun]^ 
■u  Ohnmachtea  sich  steigert.  ^Durch  Kieinwerden  de« 
Fnlfles»  xttsammenfaUendea ,  entstelltes  Gesicht,  Kaltwer- 
den der  Extremitäten  darf  man  sich  nicht  abschreken 
lassen ,  dssu  tepische  Antiphlogose ,  20  -—  90  Blutegel 
in  der  Herzgegend«  *  Unter  den  antiphlogistischen  Heil- 
mitteln sind  Üeberschläge  von .  SalroiakauflSsnng  in  die 
Hersgegend ,  reisende  Fnssbider  Mittelsalze  nnd  istnhi- 
«fisleerende  Mittel  angezeigt^  Dasn  eine  strengt;  antiphlo- 
gistische Mit.   Einlachen  mit  Wasser  abgekochten  Schleim, 

Stkoehtes  Obst 9  lanwarme  Limonade»  Abkochnng  von 
Uchzucker  oder  Weinsteinrahm  etc.  Ruhe  im  Bette, 
Verhinderung  der  Ohnmächten  durch  leiqhte  Sinnesreize« 
Im  Augenblicke  des  Eintrittes  der  Krisen  müssen  die 
Kranken  warm  gehalten  werden,  ihre  Getränke  seyen  lau- 
warm ;  sftgern  die  HautiLrizen ,  eo  wende  man  Begiessnn- 
gen  mit  warmem-  Walser  an.  Sind  Pseudokrisen  einge- 
treten, 80  ist  bei  Wazsererguss ,  namentlich  wenn  er 
schnell  erfolgt,  die  Psraceutese  angedeutet.  Bei  Lymphe-, 
erguss  ist  nichts  zu  thun« 


Dritte  Species.  €arditis  rheumatica. 

Erscheinungen.  Die  Kranken  klagen  über  grosse 
Besehwerden  bei^m  Athmen,  die  Perc,  und  Attsc;  aber 
ergibt ^die  Bespirationsorgane  gesund,  und  die  Kranken. 
k5nne|i  daher  auf  Geheiss  tief  inspiriren.  Dss  Herz  pal- 
pitirt  heftig ,  nicht  Uos  an  der  normalen  Stelle ,  sondern 
In  einem  grosseren  Umfange,  Aber  die  Percussion  ergibt 
den  Helten  nur  innerhalb  der  normalen  Granzen,  (darin 
der  Unterschied  Ton  Herzhypertrophie).  Untersucht  man 
mit  dem  StetbosKope ,  so  hdrt  man  die  heftigen  Ton  einem 
eigenthamlichen  knisterpden  Geräusph^  begleiteten  Con* 
traktio^e^  des  Herzens« 

Die  Krankheit  verlauft  nicht  selten  lieherlos,  und 
diese  Form  ist  es ,  die  Von  den  Aerzten  unter  der  Benen> 
nung:  Rheumatismus  cordis  aufgeführt  wird*  Oft  aber 
Andet  sich  Fieber  und  zwar  mit  synochösem  oder  ercthi- 
schem  Charakter,  der  Puls  an  den  Extremitäten  ist  klein, 
schwach,  zusannrien ■^ezo^en  (Disharmonie  zwischen  Ilerz- 
fclilag  tnid  Puis  haben  wir  öchoii  oben  unter  den  allgemei- 

Krscheiflungcii  der  llcrzenUüuduiig  sufgeführt). 
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AkP  ti  o  1 0  g  i  e.  Die  KranktieÜ  fiadet  sich  meist  nur 
lief  jungen  männlichen  Individuen ,  nicht  selten  sogar 
epidemisch.  Sie  ist  dus  Produkt  atmosphärischer  £inwir* 
kangen ,  der  Verkäitung  z.  B.  hei  erhitztem  Körper ,  hß' 
schieunigter  Respiratio«»  Oft  aber  bildet  sich  die  Krank- 
heit ;auch  metast«tls€h  9  aus  rheumatisislieft  Affektioiiea  ^er 
Muakeln  des  Armes  ,    des  Auges  etc.  ^ 

Verlauf.   Die  Krankheit  veriauH)  wenn  aich  Fieber 
*  augeaeUt  9  akot  $  aonst  chronisch. 

Auagünge.-  Die  Krankheit  endet:  1)  in  Zerthei- 
lung,  wenn  Fieber  zuge;;en  ist,  unier  den  gewöhnlichen 
Fieberkrisen 9  durch  Haut  und  Harn,  dort  mit  sauren 
Schweissen ,  oft  sogar  kleinen  Exantliemen  9  liier  mit  isa- 
.bciUgelben  IViederschlägen«  Selbst  hei  diesem  glücklichen 
Ausgange  bleibt  eine  grosse  Reizbarkeit  im  Herzen  und 
mi^  ihr  die  Möglichkeit  der  Rezidive  znrock.  -  Auf  jeden 
#«ra8  heftigen  Gefässreiz  palpitirt  das  Herz.  k 

2)  In  eine  andere  Krankheit.  So  wie  aua  dem  Zu^ 
racktretea  der  rheumatischen  Aifektion  Ton  äuaneiren  pe-  ^ 
lipheriachen  Theilen  dica  Herzleiden  nitki  selten  entstehli 
an  kann  die  Krankheit  vom  Hernen  auch  wieder  auf  jene 
.  peripherischen  Gebilde  übergehen  9  namentlich  in  rlieu* 
matischen  Alfektionen  dea  Augea«  Dieae  (Jeberfänge  er- 
folgeh  nicht  selten  v  äusseret  raacfa,  so  dass  mtin  oft  in 
einer  Stunde  ein  oder  das  andere  Leiden  auftreten  aehen 
kann.  Zuletzt  wird  ^ie  Affektion  des  Herzens  dennoch 
nicht  aelten  atetig ,  und  endet  mit  Hypertrophie  (mit ^Er- 
weiterung der  Veiitrikel).  Wenn  die  Palpitationen  stetig 
werden  9  w^nn  man  den  Herxachlag  nicht  blos  auagedehnt 
fühlt ,  aondern  auch  die  Percussion  die  Ausdehnung  gibty 
wenn  der  linke  Arm  einschläft ,  und  die  Kranken  in  der 
^iaeht  piötxlicb  aufschrecken  9  dann  darf  man  auf  tieber- 
gaog  in  Hypertrophie  rechnen. 

P  r  0  g  u  Q  8  e.  '  Sie  hängt  ab ;  1)  Von  der  Gegenwart 
des  Fiebers,  die  üeberlqae  Form  ist  günstiger, 

2)  Von  der  Dauer  der  rheumatischen  Aifektion,  aua 
welcher  vieUeicht  die  Krankheit  sich  entwickelt  hatte.  Ut 
Rheumatiamua  baUtuell  gewerden,  ap  iat  die  F^ognoae  aehr 

achiimm, 

T  h  e  r  a  p'  I  e«  Bei  der  Fieberform  Aderläase, 
nach  Umständen  10  16  Unseut  Gleich  nachher  den 
Tart.  stib,  in  einer  Dose  9  daaa  er  Erbrechen  ,  erregt, 
Kin  BlasenpQaster  in  die  Heragegend«   Verläuft  die  Kradc-i 

heil  aber  tieberlea)  ao  genügt  ein  BiaaenpQaater,  daa  lan« 
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gm  Zdt  nnterhalteii  wird ,  und  fnnerllisb  letdhte  Bfapho- 
rrtica.  00 wer'«  Pulrer,  essigsaures  AmiiMMiiak.  Z|ir 
Nachkur  unterhalte  man  eine  Fontanelle  in  der  Herzgegend, 
oder  lasse  längere  Zelt  ein  Blasenpflaster  tragen.  Wo 
-oiiron.  Rlieumatismos  die  Veranlassung  gab ,  -niüsseh  BIder 
nogewendet  werden,  wie  sie  aber  die  rbenm^iscbe  Aff&it* 
üon  fordert,  davon  später. 


-  die  SpeeiiBS«   Garditfs  polyposa. 

■ 

Brseheinungen,  topische :  Seht  starke  Beklem- 
mung auf  der  Brust  (Apnoe),  grosse  Angst,  grosse  Unruhe, 
iKe  Kranken  bleiben  keinen  Augenblick  fest  im  Bette, 
werfen  sich  unruhig  hin  und  her  ,  wftfalen  endlich  eine 
sitzende  Stellung  mit  vorwärts  gebeugtem  K5rpcr, 
Schmerz  an  einer  von  dem  Herseil  entfernten  Stelle  ,  in 
«1er  Leber ,  Milz ,  in  der  Blase  n,  B.  Aeusserst  heftige 
Palpitationen.  Man  sieht  dieselben  schon  ,  wenn  der 
Kranke  ruhig  liegt ,  hört  sie ,  fühlt  sie.  Auch  das  Ste«  ' 
thoscop  gibt  diese  kräftigen  Zusammenziehungen;  doch 
ohne  das  knisternde  Geräusch  der  Carditis  rheumatica  — > 
Febrile  Erscheinungen.  Die  Krankheit  beginnt  meist 
mit  einem  heftigen  Schüttelfrost,  auf  den  gleich  heftige 
Uitse  folgt,  mit  gereiztem  Pulse,  brennendem  Harn,  trock- 
ncr^  heisser  Haut  und  heftigem  Durste. 

Aetiologie.  Verlauf.  Wir  unterscheiden  2 
Formen  ,  eine  mit  akutem ,  die  andere  mit  subakutem 
Verlaufe.  Die  mit  akutem  Verlaufe  scheint  durch  atmos» 
phärische  Einflösse  ,  vielleicht  auch  durch  Angst  und 
Schrecken  Teranlasst;  die  mit  subakutem  meist,  aus  Yer^ 
treibung  eines  Exanthems  hervorgegangen. 

Ausgänge.  Die  Krankheit  endet :  1 )  In  Zerthei- 
lu ng  Ulster  den  bekannten  Fieberkrisen  durch  Haiit  und 
Harn,  nicht  selten  auch  unter  Hämorrhagien* 

2)  In  Exsudat  plastischer  Lymphe  und  Polypen- 
Bildung  ( daher  der  Name Man  hat  mit  dem  Worte 
Polypen'^  von  uralter  Zeit  her  grossen  Unfug  getrieben, 
indem  man  das  Biutgerinsel  aus  Gelatina  und  Fibrine, 
welches  sich  im  Augenblicke  des  Todes  erzeugt ,  for 
Polypen  ansprach  ^  und  daraus  die  verkehrte  HehaiuW 
lung  und  den  endlich  erfolgten  Tod  entscluihli-te. 
Palet ta  hat  diesen  Irrthum  aufgedeckt.  Doch  wie  übei- 
aliy  so  auch  hier;  man  Tevfiel  jetat  auf  daa  Extrem, 

/ 
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man  glaubte  gar  ketiie  Polypen  ndir.*  Schi«»  die  Unterr 
Buchung  srwrischeii  cadsverdteii  und  pathiicKen  Polypee 
▼ielieicht  sü  schwierig?  Wir  wollen,  tie  wenlgatena  ver- 
euchen.  > 
CadaverBae  Polypen  kleben  an  den  Wandnngen  ent> 
weder  gar  nicht,  oder  mir  locker  an»  k5nnen  also  leicht 
von  ihnen  abgetrennt  werden.  ~  Palliiedie  Polypen  sind 
fest  mit  ihnen  verbunden,  cadareroae  Polypen  atellen 
eine  gelatinöse  ( zitternde ,  durchalchlige )  Masse  dar. 
Der  '  pathische  Polyp  hat  mehr  feste  conalatente,  &srige 
Struktur,  und  ist  undurchsichtig«  Oft  finden  sieli  einig«  ' 
linieuförmig  an  einander  gereihte  Blutpunkte,  oft  ein 
eignes  Gefässsystem  in  demselben.  Ausser  den  Polypen 
erscheinen  auf  der  innern  Herzhaut  zuweilen  noch  an- 
dere aus  ergossener  Lymphe  gebildete  Körper,  kleine  # 
Kugeln  Ton  der  Grösse  einer  Erbse  bis  zu  der  einer 
Bolme,  die  in  der  Mitte  eine  Höhle  haben,  welche  mit 
purulenter  Lymphe  gefüllt  ist.  Sie  liegen  nicht  selten 
ganz  frei. 

3)  In  Eiterung.  Auch  dieser  Ausgang  endet  sich, 
wiewohl  äusserst  selten.  Dass  es  zur  Polypenbildung 
gekommen  scy,  dahin  folgende  Momente  und  Erschei- 
nungen:  Die  Angst  nimmt  zu,  es  treten  Ohnmächten 
ein,  mit  ihnen  oder  vor  ilmen  zeigt  sich  ein  kleiner,  • 
zusammengezogener  Puls  ,  der  unordentlich  wird ,  aus- 
setzt ;  der  Herzschlag  durch  das  Stethoscop  untersucht, 
wird  unruhig  ,  es  treten  Pausen  ein,  wo  er  ganz  auf- 
zuhören scheint. 

Therapie.  Die  Krankheit  gehört  zu  den  gefähr- 
lichsten, fjat  sie  einen  gewissen  Grad  erreicht,  so  ist 
kaum  mehr  Hülfe  zu  erwarten.  Daher  gleich  im  An- 
fange starke  Aderlasse,  und  so  oft  wiederholt,  als  das 
Klopfen  und  die  Unruhe  sich  mehrt,  und  sollten  auch  in 
24  Stunden  00  —  100  Unzen  entleert  werden.  Neben 
den  allgemeinen  Blutentzieliungcn  starke  Gaben  von 
Cdlomel  und  Rizinusöl,  um  Stühle  zu  erregen,  und 
die  Fibrine  zu  entfernen.  Lauwarme  Begiessungen, 
lauwarme  Bäder,  denn  in  dem  Grade,  als  die  Unruhe,  die 
Beklemmung  steigt  ,  schwindet  der  Puls  ,  die  Exlremi- 
iäten  werden  kalt,  und  es  wird  daher  die  Ausgleichung 
zwischen  centraler  und  peripherischer  Thätigkeit  nöihig. 
Ist  die  Krankheit  durch  Vertreibung  eines  Exanthenia 
entstanden,  so  muss  der  Versuch  der  Zurückbringung 
desselben  auf  die   Haut   (Keizmittel^    gemacht  werden« 
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Ist  es  zn  Ex'sudation  gekommen  ,  no  kann  der  Arzt  nichts 
weiter  thun.  Die  Kranken  ^rehen  dann  oft  im  Augenblicke 
der  Bildung  zu  Grunde,  odei*  sterbea  weiiigsteus  später  ia 
Folge  der  Desorganisation. 

öte  Speeles.    Carditis  arthritica. 

Erscheinungen.  Bei  dem  Kranken  war  ent- 
weder früher  vollstandiireg  Podagra  vorhanden,  oder  es 
ist  gleichzeitig  mit  der  Herzaftektion  aufgetreten.  Die 
Angst  ist  weit  geringer  ,  als  bei  den  übrigen  Formen, 
die  Brustklemmung  an  einer  unbeschriebenen  Stelle,  ebea 
da  oft  ein  brennender  Schmerz.  Untersucht  man  das 
Herz  mit  dem  Stethoscop,  so  hört  man  ein  eigenes  Ge- 
rau scli  ,  als  fände  das  Blut  bei  seiner  Durchbringung  ein 
Hindernlss.  Der  Herzschlag  ist  ungleich ,  ebenso  der 
Puls.  Meist  gegen  den  Abend  oder  wenigstens  vor 
Mitternacht  stellen  sich  Steckanfälle  ein,  nach  einigen 
Minuten  folgt  gewöhnlich  wieder  Ruhe,  später  sind 
jedoch  Olininachten  die  Folge.  Dazu  die  febrilen  Er- 
scheinungen: der  Puls  ungleich,  die  Haut  trocken,  oder 
mit  sauer  riechenden  ScJi weissen  bedeckt;  der  Harn  viel 
Harnsäure  enthaltend,  und  daher  sauer  reagirend. 

A  etiologle.  Die  Krankheit  findet  sich  vorzüglich 
bei  Männern,  denen  ja  zunächst  Arthritis  anhängt.  Dass 
aber  Gicht  -  Entzündung  das  Herz  treffe,  dazu  gehört, 
dass  die  Entwicklung  derselben  ia  den  Gelenken  ent* 
weder  gehindert,  oder  dass  sie  von  da  durch  äussere 
Schädlichkeiten  vertrieben  wurde«  Daher  findet  sich  die 
Krankheit  Torsüglich  bei  Leuten,  die  dem  Wechsel  der 
Witterung  ausgesetzt  sind,  bei  Schiffern,  Kutsjchern  etc. 

Verlauf.   Oft  sehr  afcut^  oft  auch  sehr  suhakut. 

1)  In  Vertheihing  unter  den  gewöhnlichen  Fietier- 
krisen  durch  Haut  und  IJarn.  Der  Schweiss  zeichnet 
sich  durch  seinen  eigenthümlichen  sauren  Geruch ,  der 
Harn  durch  das  eigenthümliche  arthritische  Sediment 
(ein  Bodensatz,  der  aus  röthlich  glänzenden  Glimmer- 
blättchen  zu  bestehen  scheint)  aus. 

2)  In  theilweise  Genesung.  Es  bilden  sich  Abla- 
gerungen von  phosphorsaurem  und  harnsaurem  Kalk  auf 
dem  Klappenapparate ,    als  dem  Sitze  des  Uebels.  Ver- 

'  knöcherung  d^eibeii,  Stenocardie,  sind  die  Fol|;e. 
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3)  In  den  Tod*  In  den  SteclcanfaDen  kommen  Ohnr 
machten,  und  mit  ihnen  endlich  der  Tod.  Mai|  miiss 
bei  dem  Kr^nlcen  sehr  auf  der  Hut  seyn  ;  denn  die 
Symptome  der  Knnidieit  sind  dfl  bedeutend  ,^  nnd  die 
Steckanfalle  setzen  oft  einige  Tage  aus,  ehe  sie  mit  er- 
nenter  Heftigkeit  wiederkehren.  Freilich  sind  die  Ohn- 
mächten nicht  gleich  todtüch,  sie  sind  vielmehr  wiÜire 
Conamina  der  Natur  ^  denn  die  Natur  will  durch  dieselben 
das  MiiTsverhältnits  zwischen  den  einzelnen  Bintatrömun- 
,  gen  .  ausgleichen ;  aber  leider  wird  das  momentane  Still* 
stehen  dea  Hersena  nicht  aelten  smn  permanenten  ^  sunt 
Tode. 

Prognose.  Sie  wird  bedingt  TOn  dem  Umstandei 
ob  die  Gicht  plötzlich,  oder  langsam  unterdrückt  wird;  . 
Ton  dem  damit  zusammenhSngenden  chronischen  oder 
akuten  Verlauf  der  Carditis ,  von  der  Heftigkeit  der 
Steckanfalle,  von  dem  Eintritte  der  Ohnmächten.  Vom 
Eintritte  oder  Nicht-Eintritte  der.  Krisen  endlich  (im  lots- 
ten Falle  ist  das  Schlimmate  an  befürchten ). 

Behandlung.  Indlcatto  eauaalis.  .  Ist  Pe- 
llagra gleichzeitig  vorhanden,  so  sucht  man  dasselbe  fest 
nu  halten  durch  die  Bra tierischen  Ueberschläge,  und 
durch  auf  Haut  und  Niere  wirkende  Mittel  ^  daher  Antimo- 
nium-Priiparate ,  a.  B*  Kermes  in  Verbindung  mit  Nar^ 
coticis.  Z.  B.  Aconit«  und  Digitalis  in  Ehododehdron 
scheinen  liier  nachtheilig  an  wirken,  denn  DigitaÜa 
stimmt  die  Herathätigkeit  herab,  und  ea  bedarf  doch 
einer  gewissen  Anstrengung  von  Seite  dea  Heraena,  um 
das  Hindernisa  der  Blutbewegung,  das  |im  KIappen«Appa* 
rate  seinen  Sita  &at^  au  beseitigen.  lat  Podagra  unter« 
drückt  worden,  so  muss  der  Versuch  gemacht  werden, 
das  Leiden  auf  die  ursprünglich  befallenen  Gelenke  au* 
ruckaubringen ;  die  Mittel  hiezu  sind  Sinapiamen,  heiaaea 
Wasser Wasaerdampfe. 

/  Indicatio  morbi.  Die  Krankh^t  verlangt,  wenn 
sie  mit  Intensität  auftriti,  allgemeine  Blut- Entsiehungen, 
im  entgegengesetzten  Falle  genügen  örtliche.  Die  Krisen» 
sobald  sie  eintreten,  mfissen  nnterstutst  werden.  Unter 
die  hieher  gehörigen  Mittel ,  nennen  wir  die  Antimon- 
Präparate  und  kohlensaurea  Kali  (namentlich  um  die  freie 
Harnsäure  au  neutralisiren). 
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Sechste  Specie«.    Carditia  tcorbulica. 

Brichelnuiigen«  Die  Kranlreii  sliid  beUommef 
baben  Apnoe j  leigen  bei  der  Inipiration  etwas  aonderber 
Htatiges.  Der  Hemchlag;  ist  lusaerst  matt  und  nndeut- 
lieii,  der  Poia  schwach ,  weicli,  beaehieanigt  Bleifarbe 
Im  Geddite,  mattea ,  injisirtea  Auge/  Eracheintnigem 
mu  Diaaolatien  dea  Blutea  (acorbnte  Fiecken,  scorbiites 
Zalmfleiach  ,  gefärbter  Harn ) ,  data  nicht  selten  fettahn- 
Bebe  Terbildnng  der  Leber.  Die.  Lebergegend  aehwillt 
dann  anf ,  die  Geachwnlat  Ifiliit  etäi  wdch  und-  achmerc- 
loa  an  ,  die  Percuaaion  neigt  die  Leber  Tergröaaerty  iinA 
ea  treten  anomale  Stuhlausleerungen  auf* 

Section.  Die  Muskelsubstanz  des  Herzens  ist 
mürbe,  briicliig ,  und  leicht  zerreis^lich  geworden.  Die 
rothe  Farbe  derselben  bat  sich  ins  Braune  mit  einem 
Stiebe  ins  Blaue  umgeändert.  Im  Blute  zeigen  sich 
Spuren  der  Dissolution,  am  Herzbeutel  nicht  weiten  die 
Symptome  der  Entzündung. 

Aetiologie.  Die  Krankheit  findet  aich  meiat 
bei  Männern  im  Torgernckten  Mannesaiter,  namentlich 
bei  Mofitiäufern;  bemerkenawerth  ist«  dass  solche  Individuen 
gewöhnlich  äusserst  sentimental  (weichherzig,  dies  sagt 
man  ja  schon  im  gewöhnlichen  Leben)  sind. 

Ausginge.  Ob  Heilung  eintreten  könne ^  ist 
ungewiss.  Bis  jetst  kennen  wir  nur  den  tiMtlichen  Aus-* 
gang,  '  Der  Tod  erfolgt  pldtslfch ,  und  überrascht  sehr^ 
denn  die  Symptome  der  Krankheit  sind  scheinbar  sehr 
unbedeatend  y  und  meist  nichts  als  etwss  Beklemmung 
auf  der  Brust  Torhsnden.  Wenn  die.  Kranken  starken 
Livor  seigen,  der  Hensi^lag  dumpf,  undeutlich  wird; 
vielleidit  gar  aussetzt ,  sich  Ihnliche  Brscheinungen  im 
Pulse  neigen;  Ohnmächten  eintreten,  so  ist  der  tddtliche 
Ausgang  nahe. 

Therapie.  Ist  die  Kranlcbeit  einfach,  so  dürfte 
die  Anwendung  starker  Mineial^änrt  n ,  der  Phosphor- 
saure  und  der  Scliwefolsäure  angezeigt  se^n.  Dazu  noch 
etwa  Essigkl^ stiere  und  Ueberschlage  von  Esgi«:  in  der 
Herzgegend.  Gesellen  sich  aber  andere  Krankheiten, 
z.  B.  Pneumonie  hinzu,  so  ist  man  in  grosser  Gefabr 
vnd  Verlegenheit,  denn  die  Mittel,  die  Pneumonie 
indizirt,  sind  durch  scorbutische  HerzenUuudung  con* 
traindiairt.  ^ 
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Dnbidte  Formen» 

Siebente    Speeles.      Carditis  syphilitica« 

Man  findet  zuweilen  auf  der  inneren  Herzhaut 
Excrescenzeu  ,  die  den  Condylomen  gleichen  y  nnd  von 
denen  Corvisart  geradezu  behauptet :  ffe  .  seyen 
syphilitischer  Natur.  Das  dürfte  aber  übereilt  seyn, 
denn  es  fehlt  lur  Zeit  noch  die  Symptomatologie 
der  Krankheit^  deien  Produkte  wir  hier  vor  Augen 
haben«  ^  ^ 


Achte  Speeles.  Hydrargyria« 

Qneekailber  •  Gebranch,  namenäleh  der  ilirkei^n 
Mparate  greilly  in  die  Llnge  fortgeaetat,  die  Gefäase 
an )  macht  aie  brfichig  >  und  Idcht  aerreiaalich»  Daa 
wnaate  man  lingat.  Ebenao  gevdsa  ist  ea  nun^  dasa  die« 
aer  Zustand  auch  daa  Hers  ergreifen  könne*  Blan  hat 
die  Herzkrankheit  ,  die  aus  dem  unsinnigen  Gebrauche 
der  Bfercurial-Präparate^  entsteht  ^  Hydrargyria  genannt, 
aie  aber  wegen  ihrea  sonderbaren  Ausschlages,  der  ateta 
In  ihrem  Gefolge  aufitritt,  zu  den  impeti^inosen  Krank*»  , 
heitsformen  gezählt  Aber  die  Hers  -  Bntsnndnng 
yroh^  daa  Protopathlache ,  nnd  jener  AuaaeMag  etwas 
aecundirea,  weaahalb  die  Hydrargyria  mit  grdaaerem  Rechttf 
hieher  su  reihen  aeyn  dorm. 

• .  -  ' 
Zweite  Gruppe.     Phlogose  dea  Nerven- 
aystema* 

Sr^ite  Gattung.    Phlogose  des  Gehirna*  — 

Elicephalltia« 

Man  hat  in  der  neuesten  Zeit  jede  Krankheit,  bei 
welcher  Geliirnreiz  zugegen  ist  ,  für  Encephalitis  an-> 
gesprochen ,  und  dabei  Ner?enfieber,  Geistesstörungen» 
überhaupt  jede  Krankheit^  welche  mit  Delirien  und 
Sopor  einherschreitet ,  zur  Encephalitis  gezählt.  Soweit 
hat  daa  unainnige  fiU-eben'  an  generalisiren>,  daa  Zu- 
saamienw«rliBn  &t  dnsehien  Formen  der  Oehirn^Eotr 
L  Baad.  18 

•  ff 
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Zündungen,    und  in  Abstraktion  vom    ätiologischen  Mo- 
mente geführt.     Wir  unterscheiden  füllende  Arten: 

Erate  Species.     Encephalitis  traumatica,  Entzündung,  • 
des    Gehirns    und    der   Gehirnhäute    durch  uiechauisclie 
Verletzung  herbeif^efülirt. 

Zweite  tSi^ecies.     Meningitis  .—  akute  . —  chronizche 
Form. 

Dritte  Species.  Arachnitis  —  akute  —  chronische 
Form.  • 

Vierte  Species.  Encephalitis  vera^  Entzündung  der 
Marksubstanz  des  Gehirns. «  *       .  %  , 

Fünfte  Species.    Encephalitis  insolationis« 

Sechste  Species.    Delirium  tremens. 

Siebente  Species.   Delirium  traumiticaai* 

Litteratur.  L'Allemand,  Anatom*  palholof, 
Untersuchungen  über  das  Gehirn  und  die  ma  ihm  gehöri- 
gen Theiie. 

€00 per,  fiber  die  krankhafte  Anatomie  des  Gehirns. 
Sa  am,  rathologische  Betraehtongea  über  Krankhei- 
ten des  Gehirns  und  der  Gehirnhäute. 

* 

Brste  Speißies.  Bncephalitts  traumatica. 
Die  Gliimrgie  handelt  Toa  ilur  in  spede« 

Zweite  Species.     Meningitis.  .  Entsftndnng 

der  herten  Hirnhaut. 

Wir  unterseheideu  2  Formen:   eine  akute  und  eine 
chronische. 

Erscheinungen.  Die  akute  'Meningitis  be- 
fSQlt  plötslichy  und  ersdieint  sugieich  mit  sopordsen  . 
Symptomen.  Die  Kranken  iiegen  betSubt,  und  «ind 
uiTr  mit  Muhe  su  erwecken,  lieber  ihren  Zustand  be- 
fragt, kiagen  sie  entweder  gar  nichts,  oder  nnr  über 
leiehten  Schwindet .  Den  Kopf  können  sie  nicht  aufrecht 
baiten,  sie  lassen  ihn  auf  die  eine  oder  die  andere  .  Seite 
senken ;  taumeln  ^  beim  Gehen.  Die  Temperatur  des 
Kopfes  ist  erhöht ,  ^aa  der  Steile  am  stärksten  ^  wo  der 
Heerd  der  Entsendung  ist.  —  Die  Krankheit,  wenn  sie 
nur  einige  Intensität  besitst ,  ist  Ton  Fieber  begleitet, 
«der  Pub  «eist  weieb.    Die  Zunge  anbngs  ieucht,  bsld 


Digitized  by  Godgl 


215 

aber  troeken  werdend ,  der  fitnhl  f  ani  leer.    Der  Raro 
surockgelialteii ,     oder   nur   spfirlidi  abgehend.  Durch 
Manipd  der  LShmungs-Zuatande  und  der  Con^^eationen  iat> 
die  Diagnoae  tot  Apoplexie ,    Encephalitis  inaolationla, 
'  und  akatem  Hydrocepliaina  geaichert.  —  Die  Brache!«- 
nu  Ilgen  -  der  chrojniachen  Meningitia  aind  folgende : 
Die .  Kranken  haben,  neben  den  Symptomen  der  Knochen« 
Affektion  daa  •  GefShi  einea  dampfen  Drucke. .oder  Schmer» 
nea-in  einer  nmachriebenen  Stelle,  oft  mehr  oder  minder 
heftig ,    im  umgekehrten  TerhSUnlaae  cur  Menge  dea 
anaflieaaenden  Eitera  oder  Jauche.    Wird  der  Zuatand  tevr^ 
nachliaaigt ,   ao  tritt  Sopor  ein ,  und  die  Krankheit  tritt" 
In  die  akute  nher« 

A  e  t  i  o  1  o  g  I  e.  Akute  Meningitia  findet  aich  vor« 
anglich  bei  alten  Leuten ,  ja  die.  Krankheit  lat  ^eileicht 
der  InTolutiona-Feriode  auaachlieaalich  eigen».  Sie  bild^ 
sich  in  Folge  des  Miaabraucha  der  Spirituoaa,  besonders 
wenn  gleichseitig  Yerkaltung  eintritt.  Nicht  selten  er* 
scheint  sie  audi  mit  Apoplexie  Tcrbunden  (Extrayasate 
In  den  Hämiaphären  dea  kleinen  Gehirne  gehen  dann 
Toraua).  Die  cbroniache  Form  bildet  aich  in  Folge  eite* 
riger  Zeratörnng  der  Kopfknoclien^  die  von  der  Dura 
meninz  überzogen  werden,  aey  dieae  durch  mechaniache 
Yerletaung,  oder  durch  eine  ini  Kdrper  waltende  Dyakraaie 
Teranlaaat. 

Verlauf.    Die  akute  Terliuft  gewöhnlich  in  48 
Stunden,  4  Tagen;  die  chronisehe  hat  oft  eine  Dauer  • 
Ton  mehreren  Monaten. 

Anaginge.     1)  In  Genean.ng,    Unter  deut- 
lichen febrilen  Kriaen  und  unter  Blutungen  aua  Naae, 
Ohr  etc.,  Sopor  yerschwindet  plötzlich,   und  geht  in  ru« 
higen  Schlaf  über ;  das  Fieber  nimmt  ab ,  die  Respiration  ' 
wird  gleichförmig. 

2)  In  Gehirn  -  E iterung.  Fhthiais  cerebri,  nur 
bei  der  chronischen  Form. 

3)  I  n  den  Tod.  Derselbe  erfolgt  durch  Gehirn- 
L'ihmung.  Die  Kranken  sind  dann  nicht  mehr  zu  erwecken, 
die  Respiration  ist  ungleich,  der  Puls  an  den  Extremitäten 
wird  seil  wach  ,  klein ,  die  Theile  kalt ,  nur  die  Hitze  am 
Kopfe  dauert  noch  fort. 

S  e  c  t  i  0  n.     Die  innere  Fläche  der  Dura  meninx  i^t. 
Bcharlachroth    (ins  Purpurrothe    überziehend),    mit  Ex- 
sudat  bedeckt.     Die   Schichte  ist  verschieden  in  Bezug 
auf  ihre  Möglichkeit,  je  nach  4er  Inttn^tität  der '  Ent-^ 
-  ,       18  * 
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"ziindung.    Hat'  Hch  das  Vidier  ans  der  BHernng  der* 
Kopfknochen  gebildet,   M  iat  daa  Blatt,   welche»  dem 
kranken  Knochen  entspricht;   gangränSa  g'eworden^  und 
hat  8ich  Von)  Knochen  abgetrennt;  ein  roüier  Gefaaakreis 
überzieht  diese  eigens  gefärbte  Stelle. 

Prognose  ungünstig.  Je  bedentender  der  Sopor^ 
Je  ungleidier  die  Respiration  wird,  desto  nngfinatiger« 
Folgt  auf  die  ersten  Mittel  Iceine  Linderung  der  Symp- 
tome, so  darf  man  am  glücklichen  Ausgange  vera^eifeln« 
Die  chronische  Form  ist  an  sich  sehr  desperat 

Hehandlung.  ' Sehr  eingreifende  Aiitiphlogose 
und  Anwendung  von  Mitteln ,  die  das  drohende  Exsudat 
beseitigen  ,  daher  Venaesektionen  (  zu  10  —  12  Unzen  )  , 
'wo  möglich  an  die  JKignlaris.  Doch  müsste  man  sich 
Tor  bedeutender  Compression  der  Vene  hüten ,  denn 
"man  könnte  leicht  Apoplexie  herbeifuhren.  Die  Arte-» 
riotomie  (der  Temporaiis)  ist  aus  den  schon  früher 
angeführten  Gründen  verwerflich.  Nebst  diesen  all-  , 
gemeinen  Blutentleerungen  topische :  20  —  30  Blut^ 
egel  auf  den  abgeschomen  Kopf,  da  wo  sich  derselbe  am 
heissesten  anfühlt.  Kalte  üeberscliläge  (  Corapressiouea 
in  eine  Auflösung  von  Nitrum  und  Salmiak  getaugt)^* 
lancriicli  starke  Dosen  von  Calomel  ,  um  die  erfolgten 
Stühle  zu  erhalten  ,  eine  Tamarinden  -  Abkochung  mit 
Magn.  suii)h.  .und  Weinstein  -  Kahm.  Dazu  dann  eine 
strenge  antiphl.  Diät.  Die  Kranken  müssen  mehr  sitzen, 
ruhig  seyn  ,  allen  Sinnenreiz  vermeiden.  ^  Bei  chroni* 
scher  Entzündung  ist  von  einer  wiederholttn  lopischeii 
Blutentleetung  mehr  Hülfe  zn  erwarten,  aJs  von  einer 
Venaesektion.  Die  Knochen- Eiterung  wird  nach  den  Ge- 
setzen, wie  wir  später  bei  deu  Knochea-Phthisen  aufst^* 
len  werden  9  bdUäud^lt» 

Dritte  S^ecies.  Araclinoidea. 
k)  Akute  Form. 

Erscheimingen.  Die  Kranken  klagen  ühcr 
heftige  Schmerzen  im  Kopfe ,  die  nicht  besehränkt, 
sondern  allgemein  verbreitet  sind.  Die'  Schmerzen  sind 
reissend,  haben  Ihren  Sitz  in  der  Tiefe  des  Kopfs  und 
werden  bei  Bewegungen ,  hesonders  bei  plötzlichem 
Schütteln  des  Kopfes  vermehrt.  Dazu  starke  Congestio- 
nen  gegen  den  Kopf^  meist  paroximea  -  weise  «uftreteadi 
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«nd  durch  starkes  Klopfen  fii  den  Karotiden  und  Tcm«. 
poral  -  Arterien ,  Hitze  und  starke  Röthnn^  des  Kopfe« 
eich  aussprechend.  Ge^en  Abend ,  nnd  während  der 
schlaflosen  Nächte,  Delirien,  jedoch  nur  leicht  mussiti» 
rend.  —  Die  Kranken  taumeln  beim  Gehen  j  vermoiffeii 
sich  nicht  aufrecht  sn  erhalten  ;  was  die  febrilen  Er* 
'  Schonungen  betrifft,  so  sind  diese  folsendei  stüripischerii  ' 
frequenter,  seltiU)^  aber  harter  ruls,  meist. 'ist  er 
weich  (Rothknfpuls  110  —  liO  Schläge).  Doch  nicht 
selten  in  seiner  Frequenz  wechselnd;  belegte  Zunge ^ 
heftiger  Durst.  Häufig  StuhlTcrstopfung.  Im  üarne  ^ 
nichts  Charakteristisches,  Constantes. 

Diagnose«  Die  grosste  Schwäche  |  Mattigkeit^ 
die  Delirien  könnten  m  Verwechslung  mit  T^hqn 
fahren ,  ja  viele  Aer^te  kaben  diese  Verwechslung  de 
grosse  Entdeckung,  der  Welt  bekannt  gemacht»  in  sp« 
Markus*  Der  Unterschied  ist  jedoch  nicht  schwer« 
Arachnitis  ist  eine  rasch  und  schnell  befallende  .Krankheit» 
meist  mit  Delirien  beginnend.,  nicht  so  Typhus;  bei 
Tjrphus  fehlen  nie  die  Abdominal Symptome,  die  eigen*^ 
thnmiichen  Ausleerungen,  die  Erscheinungen  ani  Coecunii, 
der  Schmerz  im  Kopfe  ist  mehr  graVido ,  nicht'  ein  Reis-» 
Ben ,  später  ko^mt.  soporoser  Zustand  als  ein  elgenthnm« 
Hohes  Stadium.  Bei  Arachnitis  ist  Sopor  Z.eic|ien  de? 
erfolgten  Ausschwitzung  und'  des  nahen  Todes.  ' 

Aetiolofie.  ^Die  Krankheit  findet  sich  sbbi  liiullg«* 
sten  tun  die  Zeit  der  Pubertät,  und  in  den  Blüthen-Jal^ren« 
bei  Frauen  ist  sie  häufiger  als  bei»  Minnern ,  und  seheinI 
hier,  vielleicht  mit  Unterdrückung  der  Menstruation» 
durch  Furcht,  Verkältung ,  Schreck  susammenzuhängen« 

Verlauf«  Rasch ,  denn  die  Krankheit,  endet  oft  iH 
2  —  8  Tagen  ,  und  dauert  nur  selten  bis  «um  6len  ader 
7ten  Tage  an.       •  > 

Ausgänge.  1)  In  Genesung  unter  Fieber  rlM8e% 
Blutungen  aus  der  Nase  etc.  und  einfiillendem  erquickenden 
Schlafe.  Die  Krankheit  liebt  übrigens  die  IJmspr^nge, 
Man  darf  daher,  wenn  sich  die  Kra.nkheit  soch  mässigt,* 
der  Puls  ruhiger  wird ,  die  Haut  mit  Sidiweiss  bedeekt, 
noch  nicht  ai^  glücklichen  Ausgang,  auf  Genesung  rech^ 
nen ,  denn  nicht  selten  l^diren  die  Ai^lle  wieder  9  und 
es  erfolgt  Lymphexsudat  und  schnelter  Ted.  ^  Dies  der 
zweite  Ausgang«  Das  Lymphexsndat  bildet  ^icli  da  am 
häufigsten  ,  wo  die  Häute  am  wenigsten  fest  sm  rKnochen 
anliegen ,  daher  in  den     ris  und  in  der  Tiefe  det  OeUrna. 
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Durch  das  BxstTdat  wird  Druck  auf  das  Gehirn  bewirkt, 
dieser  hemmt  die  Funktion  desselben  und  führt  so  den 
Tod  herbei.  Immer  geht  Sopor  voran;  es  hören  alle 
Perceptionen  auf,  der  Puls  wird  klein  und  schwach,  es 
kommt  klebriger  Schweis»  auf  das  Gesicht.  Dieser  Sopor 
tritt  oft  äusserst  plötzlich  ein,  und  nach  1  —  2  Stunden 
ist  dann  der  Tod  da,  selten,  dass  es  24  Stunden  dauert 

e  k  t  i  0  n.  Man  findet  die  Araelinoidea  trüb  ,  fester 
und  diclier  (dieselben  Veränderungen ,  wie  sie  die  Cornea 
nacli.  Entzündungen  aeigt).  Zwischen  Arach.  und  Pia 
mater  ist  Lymphe  ergossen,  die  grünlich  gelb  ist,  und 
schon  für  Eiter  angesprochen  wurde.  Nebst  der  Lymphe 
findet  sich  an  einigen  Stellen  Wassererguss.  Die  Arach* 
ist  dadurch  baiiachig,  und  von  der  Pia  mater  loagetrennt* 

Prognose.  Sehr  schlimm ,  besondere  wegen  der 
grossen  Gefahr  schnell  tödtendeu  Lympheergupsea.  Tritt 
fiopor  ein,  so  hat  die  Heilung  ein  Ende. 

Therapie.  Nur  bei  sehr  blutreichen  IndiTiduen^ 
lind  wenn  der  Puls  Härte  zeigt ,  sind  Venaesektionen  an- 
gezeigt Wichtiger  sind  die  topischen  Blutentleerungcn ; 
sie  dürfen  nie  unterlassen  werden.  Man  lasat  den  Kopf 
echeeren,^  und  30  —  40  Blutegel  Je  nach  der  Heftigkeit 
der  Entsündung  anhängen  (Torzöglich  hinter  den  Ohren, 
wo  die  meisten  Emmissaria  Santorini  austreten).  Die  topi- 
sehe  Blutentleerung  muss  wiederholt  werden  in  Zeit  von 
1  —  2  Stunden  9  wenn  die  Symptome  sich  nicht  mildern 
oder  wieder  Terschlimmem.  Nebst  den  Blutentleernn^ 
gen  Ueberachlige.  Kalte  Ueberschlage  haben  jenen  Er- 
folg nicht,  wie  sie  bei  Meningitis  und  Gehirnmarkentzön- 
dung  aeigen.  Oft  sind  die  Kranken  auch  aehr  empfindlich 
dagegen  9  man  lasse  sie  ohne  dies  weg.  Mit  besserem 
Erfolge  wurden  warme  UeberschlMge  angewendet.  (Die 
gleiche  Ersclieiming  neigt  sich  bei  Entsündung  der  Pleura 
und  des  Peritoneums.)  Man  macht  sie  entweder  blos 
aus  warmem  Wasser  y  In  das  man^  Compressen  taucht, 
oder  man  kann  auch  Efsig,  Waaser,  Tielleicht  auch  eine 
Abkochung  erweichender  Krauter  nehmen«  Bei  Stuhlver- 
ätopfung,  starken  Congestionen ,  heftiger .  Hitze  —  ablei- 
tende Fussbüder  ;  Klystiere  mit  Essig ,  und  innerlich  Ca- 
lomel'mit  Bicin\jiilQsöl ,  um  mehrere  Stuhle  zu  erregen. 
Wo  Menstruation  mit  im  Spiele  ist,  Blutegel  und  Schröpf- 
köpfe  an  der  Innern  Seite  der  Schenkel,  und  selbst  auf 
die  Qenitalien.  Zu  allen  strenge  antiphlogistische  Diat, 
'mehr  aufirechi  sitzende  Stellung,  Ruhe  im  Zimmer,  Ab* 

* 
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hRltung  alles  Sinnenreizes.  —  Den  kritischen  Schlaf,  die 
Blutungen  I  darf  man  ja  nicht  stören,  man  suche  letztere 
durch  zweckdieniicLe  Mittel  herheiz uführen.  So  klagen 
z.  B.  dit"  Krauken  über  grosse  Trockenheit  in  der  Nase 
nicht  selten;  man  lasse  dann  Quecksilbersalbe  iu  die 
Stirngegend  einreiben  ,  warme  Dämpfe  in  die  Nase  strei- 
chen; es  kommt  so  oft  zum  Niesen,  und  durch  dasselbe  zu 
BUitnn^cn.  Ist  es  zu  Exsudat  gekommen  ,  so  ist  es  aus. 
Man  unterlasse  dann  alle  Heilversuche,  denn  Moxa,  Glüh« 
eisen,  Moschus  etc.  beschleunigten  nur  den  Todeskampf. 
Um  die  Umstehenden  zu  beruhigen,  gebe  man  Althae-Ab- 
kocliuii^  mit  Sjnipus  violarum^  entleere  die  Blase  etc. 

b)  Chronische  Form.  Autenrieth  hat  diese  Form 
als  liysterische  Encephalitis  aufj^estelll|  aber  man  sieht  die 
Krankheit  auch  bei  Minnern. 

«   

Erscheinungen.  Die  Kranken  haben  einen  hef- 
tigen ,  stechenden  ,  klopfenden  oft  sogar  bohrenden 
Schmerz  an  einer  kleinen  nmschriebeneu  Stelle  des  Schä- 
dels. Gewohnlich  findet  sich  diese  Stelle  längs  der  Su- 
tura  sagitalis.  Die  Schmerzen  werden  durch  Druck  ver- 
mehrt, ja  die  Haare  dieser  Stelle  sclieinen  empßndlich. 
Die  Kranken  zeigen  wenijistt'ns  S(  limerz  bei  ihrer  Benih- 
rung ,  auch  fallen  dieselben  bei  längerer  Dauer  der  Krank- 
heit nicht  selten  aus ,  anfangs  sind  die  Schmerzen  perio- 
disch,, 12  —  24  Stunden  dauernd,  und  PSachiässe  zeigend. 
Alle  Heizung  (Nerven-  oder  Gefassreiz)  macht  sie  heftiger. 
Späterhin  aber  werden  sie  permanent,    und  zeigen  jetzt  " 

.  Remissionen  und  E\;jcerljationen.  Bei  Frauen  findet  sich 
neben  dieser  Koptatlektiou   hysterische  Reizung,    und  ge- 

,  rade  diese  Symptome  des  Hysterismns  machen  es  glauben: 
man  habe  es  mit  einfacher  Encephalaea  hysterica  zu  thun. 
—  Bei  Männern  hingegen  finden  sich  hypochoudi  ische  Er- 

,  Bcheinungen ,  und  daher  die  Verwechshin^  mit  Knceplia- 
laea  hypochondrica ,  indem  man  das  Ko])f  leiden  als  etwas 
Consensuelles  bctraclitete.  AJIerdings  sind  Hysterie  und 
Hypochondrie  die  ersten  Ursachen  der  Krankheit  ,  aber 
spater  Mird  diese  Gehirnreizung  nicht  selten  selbitständig, 
und  bildet  sieh  fort  bis  zur  chronischen  Arachnitis.  Die- 
ser Uebergang  wird  dadurch  augedeutet,  dass  jetzt  kein 
Zusammeniiang  mehr  zwischen  Erscheinungen  im  .Kopfe 
und  Bauche  statt  findet;  dass  die  Schmerzen  stetig  werden, 
dass  die  Haare  und  die  aufgelockerte  Haut  der  affiziirteii 
Stelle  empfiiidlich  werden. 
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Aellologie.  Die  Krankheil  findet  sidi  nur  bei 
WeflTern,  die  an  Hysterie,  bei  Männern,  die  an  Verstim- 
mungen des  Gangliensjstems  ,  Hypochondrie,  Pfortader— 
kranlüieiten  leiden;  doch  hedarf  es,  um  zum  Ausbruche  zim 
kommen ,  noch  eines  Gehirnreizes.  Daher  die  Krankheit 
am  meisten  hei  hysterischen  Weibern,  die  sich  viel  mit 
Lektüre  beschäftigen ,  und  bei  Hypochondern  ,  die  as* 
strengenden  und  anhaltenden  geistigen  Arbeiten  unterwor- 
fen sind,  vorkommt. 

Verlauf  und  Ausgänge.  Der  Verlauf  ist  lang*- 
wierig.  Die  Ausgänge  1)  in  Genesung.  Sie  erfolgt  ohne 
deutliche  Krisen  der  Lysis  (bei  Mannern  finden  sich  bio^ 
weilen  Hämorrhoiden.  Blutungen. 

2)  In  den  Tod  durch  Wasserbildung.  Die  Kranken 
haben  alle  Erscheinungen  des  Hydrocephalus  chronicus. 

Sektion.  Die  Arachnidea  ist  an  manchen  Steilen» 
besonders  töngs  der  Sotura  sagitalis  und  dem  Sichelfort- 
oatze  fest ,  compakt,  oft  yom  Dur^shmesser  1  \f-i  Linie ,  hat 
ihre  Pellucität  verloren ,  und  sieht  wie  Milchglas  aus* 
Oft  ist  ihr  Gewebe  faserig,  knorpelartig.  Neben  dem 
ergossenen  Wasser  sind  Verwachsungen  mit  Dura  meninx 
•  und  Pia  mater.  Auch  pathische  Produkte  finden  sich  in 
derselben.  Dann  ist  der  überliegende*  Knochen  durch 
Ihren  Druck  oft  bis' zu  der  Pellucidat  verdünnt. 

Behandlung.  An  der  Stelle  des  Schmerset  lässt 
man  die  Haare  abscheeren  ^  setzt"  Blutegel ,  oder  wendet 
bei  heftigen  Leiden  wohl  selbst  die  Scarifieationen  an. 
Diese  topische  Biutentziehung  muss  selbst  wicderholl  ' 
werden ,  wenn  die  Symptome  sich  nicht  herabstimmeu 
oder  wieder  steigen.  Ueber  die  Blutentziehungen  kalte 
Ueberschlage  (sie  werden  gut  vertragen) ,  und  bei  Männern 
ableitende  Mittel;  (eine,  Rheumabkochung  mit  Weinstein* 
rahm)  bei  Weibern  die  Antihysterica  in  den  Allter,  oder 
die  Genitalien  indiairt^  Camillen ,  Valeriana  mit  etwin 
Stinkasssnt)  Strenge  antiphlcgjatiache  Diil. 


dteSpecie«.  ISncephalitii  verai  Ph^renftlt.  Pft» 
raphrenitla  der  Alten.  Hirnmark-Entifindnng. 

Die  Krankheit  zeigt  Verschiedenheit  in  den  Sjmpto* 
men ,  je  nach  dem  Sitae  der  Entiflndung  in  den  Torsehie- 
dea^  Theilen  dea  Gehirns. 
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Erteheinnnfen.  Hat  die  Entzündung  die  Hämi» 
tpharen  ergriffen,  so  sind  die  Encheinangen  fnl^rvule : 
a)  tonische  heftige  Coilgestionen  gegen  den  Kopf,  durch 
Klopfen  der  Karotiden  und  Arterien,  durch  geröthetes^ 
'  aufgetriebenes  Gesicht,  injizirtes  Auge,  /rhöhte  Tempe^ 
ratur  des  Kopfes  sich  manifestirend ,  f8rt4>unde,  heftige 
Delirien.  Die  Kranken  lärmen,  schreien,  und  entwickeln 
eine  enorme.  Muskelkraft,  Sinnesstöningen ,  Schwerhörig- 
keit oder  Hirnempfindlichkeit ,  die  Pupille  susammengezo» 
gen,  das  Aiige  lichtscheu«  b)  Febrile,  voller,  harter, 
gespannter  Puls,  heisse,  trockne  Haut,  vehementer 
'Durst  (wenn  das  Bewusstseyn  eintritt),  Verstopfung,  ro- 
ther, dunkler  Harn«  Leiden  die  Ganglien,  so  zeigen  sich 
auffallende  Störungen  des  Gesichtes  und  Gehörsinns  neben 
den  genannten  Erscheinungen ;  anfangs  sehen  die  Kranken 
schwach ,  später  nur  halb ,  zuletzt  werden  sie  ganz  blind ; 
nicht  selten  verliert  sich  das  Gehör.  Wo  das  kleine  Ge- 
hirn leidet,  reflektirt  das  Genitaliensystem.  Daher  Deli* 
rien ,  Erection ,  selbst  Ejukulation  des  Saaraens.  Wo 
gleichzeitig  mit  dem  Gehirne  die  Medulla  obloiigata  affi- 
zirt  ist  (gewöhnlich  nach  Missbrauch  spirituoser  Getränke), 
kommt  ein  eigenthtimliches  Zittern  hinzu ,  wobei  die  will« 
küiirJichen  Muskeln  ganz  willenlos  werden. 

Von  Delirium  tremens  unterscheidet  sich  diese  Form 
der  Encephalitis  leicht.  Bei  Delirium  tremens  sind  die 
Delirien  sehr  monoton,  hier  wahrhaft  jioetisdier  Natur; 
bei  Eiicepfialitis  rera  Ersrhe!nun;2;en  von  (>ongestioneu  ge- 
gen den  Kopf,  liier  zusammengefallenes  blas*«es  Gesicht, 
hier  zerfliessen  die  Kranken  in  Seh  weiss ,  bei  Enceph. 
Vera  dagegen  ist  die  Hanttemperatur  zwar  erhöht,  die 
Haut  aber  trocken.  Bei  Delirium  tremens  endlich  lüeiner, 
gereizter,  schwacher  Puls,  oft  gar  kein  Fieber  mit  sjmo« 
chösem  Charakter  und  vollem ,  gereiztem  Pulse.  —  Ist  die 
Entzündung  durch  Gennss  von  IXingen  herbeigeführt,  die 
zugleich  zerstörend  auf  die  Gefassthatigkeit  einwirken,  so 
sind  die  Erscheinungen  sehr  gemisciit,  und  die  Diagnose 
erschwert,  das  Gesicht  ist  meist  sehr  biass ,  zusammen- 
gefallen ,  die  Pupille  oft  erweitert ,  anfangs  Brechneigung, 
oft  wirkliches  Erbrechen ,  das  Deliriren  undeutlich  etc.  — 
lauter  Erscheinungen,  die  es  nicht  vermuthen  lassen,  man 
habe  es  mit  Enceph.  vera  zu  thun.  Untersucht  man  aber 
da«  Erbrechen,  und  berücksichtigt  die  Missverhältnisse 
zwischen  Gesichtsfarbe  und    Temperatur,    so  wird  waii 

such  hier  bald  aur  JärkeuoUihis  kommeiu 
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A  e  t  i  o  I  o  g  i  e.  Die  banUieit  ist  den  liraihereii  Jah- 
nen- der  Blfithe  eigen ,  und  gewdhnlicli  Folge  der  Ueber- 
reicnng  des  Geliirns  dorcli  den  Bfissbrauch  der  Spiritaosa, 
und  anstrengende  geistige  Thatigkeit,  oder  beide  zogleicli. 
Daher  am  freqoentesten  bei  jungen  Leuten  j  die  bis  in  die 
Nacht  arbeiten ,  •  und  um  sieh  ninnter  su  erhalten  ,  heftig 
reizende  GetrSnlte ,  z.  B.  Rnm,  Arrak  etc.  su  sich  nehmen. 

1)  <k  ]i  kommt  die '  KranlEheit  auch  nicliit  selten  su  an>* 
deren  Krankheitsprozessen,  in  sp.  zu  den  Erysipel,  wena 
es  seinen  Sitz  im  Gehirn  aufgeschlagen  hat.  Endlidi 
entsteht  die  KranUieit  durch  Verbreitung  der  Entsöndung 
der  SinnesnerFen ,  ja  selbst  durch  Verbreitung  der  £nt- 
sündung  der  Hirnhiute. 

.  Ausgänge.  1)  In  Zertiieilung.  Unter  deutlichen 
.  Fieberlcrisen   (Schweiss  ,und  sedimentSser  Harn) ,  unter 

kritischen  Blutungen  aus  der  Nase^  Ohr  und  eintretenden 

kritischen  Schlaf. 

2)  In  Eiterbildung.  Der  Eiteriieerd  ist  entweder 
nach  innen,  oder  er  ist  mehr  in  äusseren  Theilen ,  und 
dann  bahnt  sich  der  Kiter  nicht  selten  Wege  nach  Aussen, 
und  das  Leben  wird  oft  noch  gerettet.  Innere  Eiterung 
aber  ist  immer  tödlich.  Eingetretene  Eiterung  gibt  sich 
ptets  durch  V  eränderung  des  Charakters  des  Fiebers 
zu  erkennen.  Es  tritt  8uppurationsfieber  ein,  heftiger 
Schüttelfrost,  darauf  folgende  intensive  Hitze,  wobei  die 
eine  Hälfte  dcH  Gesichtes,  auf  deren  Seite  der  Abszcsa 
sich  befindet,  stark  geröthet^  während  die  andere  blass 
und  kalt  erscheint. 

i 

3)  In  den  Ted  ;  ih  r  Tod  erfolgt :  a)  auf  der  IliWic 
der  Krankfieit  durch  IMutdriick  in  Fol^rr  der  Geiassuber- 
füllung  und  Gehirnlähmung.  Die  Delirien  liören  dann 
mit  eitlem  SehUii^e  auf,  die  Krnnken  werden  ruhig,  fan- 
gen an  zu  schlafen,  liitze  niul  Kötlie  am  Kopfe  und  Co^j- 
gestionen  nach  demselben  dauern  Ibrt,  die  eontrahirte 
Fupiiie  erweitert  sich,  das  Auge  ist  starr,  die  Percep- 
tion  überhaupt  geht  verloren,  b)  Durch  den  Ausgang  in 
l3iehirneit(  rung ,    davon  später. 

Section.  Erfolgt  der  Tod  durch  Lähmung,  so  sind 
die  Gefässe  sehr  üheriiillt,  in  Sp^  die  Venen«  Dag  Ge- 
hirnmark hat  eine  gieielimÜssige ,  vofi  blassrother  in  dun- 
kelrothe  übergehende  Färbung  angeiKnnmcii  ,  ans  seiner 
Durchschnittsflärhe  dringt  eine  grosse  Menge  BJiitpunkte 
.  hervor.   Immer  ändet  sich  auch  Blutextravasat  •  bald  zwi- 
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flehen  den  Häuten,  bald  «wischen  tler  Gcfimhtiit  nnd  Cor- 
tikal  -  Subgtans. 

Vorhersage.    Nur  im  ersten  Anfange  ist  Hülfe 
möglich ,   hat  die  KranJcheit  einmal  24  —  29  Stunden  ge-^  ^ 
dauert ,   ao  ist  es  mit  der  Heilung  zu  Ende. 

Behandlung.  Sehr  eingreifende  ausgeddinte  An-' 
tiphlogose.  Was  nicht  in  den  ersten  24  Stunden  geschieht» 
iatverioren*  Bei  der.  einen  Encephalitis  atarke  Bhitent* 
leerungen  ,  allgcipeine  (aus  der  Jugularvene  oder  dem 
Arme)  und  topische ,  die  allgemeinen  wiederholt ,  wenn 
.  das  Fieber , .  die  topischen ,  wenn  die  Symptome  sich  nicht , 
ändern.  Ueberschläge  von  Eis  oder  Schnee  auf  den  ge» 
schornen  Kopf.  Fehlen  beide,  die  Schmucke r'schen  For 
mentationen.  Innerlich  9  w^nn  die  Kranken  schlingen  ' 
wollen  ,  ohne  su  können ,  grosse  Gaben  Ton  Calomel ,  sonst 
ein  Klystier  von  Kleienabsud  mit  Magn.  aulphur.  Strenge 
antiphlogistische  Diät,  der  Kranke  sitze  mehr  in  einem 
ruhigen  dunklen  Zimmer,  enthalte  sich,  wo  möglich, 
alles  Sinnenreizes ,  alier  Speise ;  zum  Getränke  Zucker- 
wasser mit  Zitronen;  oder  etwas  FhosphorsSure ,  Julep., 
die  Krisen  müssen  unterstützt  werden ,  indem  man  die 
Kranken  warm  bedeckt,  das  Getränke  lauwarm  gibt, 
warme  Dampfe  in  die  Nase  streichen  lässt  (um  Blutungen 
zu  erzielen),  ündet  sich  jenes  eigenthümliche  Zittern  ,  so 
hat  man  die  Wirkung  des  Alkohols  zu  neutralisiren  ,  die 
Anwendung  des  Ammoniums ,  des  kohlensauren  oder  des 
Spirit,  Minderi,  vorgeschlagen.  Besser  dürfte  man  jedoch 
mit  der  Anwendung  von  Kali,  Kalk,  abführenden  3!ittc!n, 
und  wenn  Erbrechen  vorhanden  ist,  mit  der  Anwendung 
von  leichtem  grünen  Thee  fahren.  Bei  Intoxationen  die 
Anwendung  von  Mineralfiäuren  ^  sie  paast  noch  am  besten 
zur  Antiplüogose. 

» 

Fünfte  Speeles.    Insolatio.  Eacephalitis 

insolationis. 

Das  ätiologische  Moment,  die  eigenthümlichen  Er- 
scheinungen, der  besondere  Verlauf  und  die  Ausgänge 
der  Krankheit  rechtfertigen  die  Krankheit  als  eigene  Spe- 
eles. ISie  bildet,  Uebergang  zu  den  iNeurophiogosen  des 
Gehirns. 

Erscheinungen.    Nach  Einwirkung   firrosser  Son-  / 
ncnhitze  auf  den  Kopf  des  Kranken;   oft  augeublicklichy 
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oft  eittife  SHdnden  darauf  stpflt  sich  ein  heftig  druckender 
fichmerz  im  Kopfe  ein,  die  Kranken  können  den  Kopf, 
der  sich  brennend  heisi  anfühlt ,  nicht  mehr  aufrecht 
halten ,  bekommen  sogar  Brechn^g ung  oder  wirkliches 
Erbrechen  9  sie  taumein  9  wenn  sie  den  yersnoh  mBchen» 
SU  gehen;  daxu  Sinnesstörun^en ,  im  Ohre,  und  im 
Auge  namentlich  erweiterte  Pupille ,  Schwarzsehen*  Zn^  _ 
letzt  werden  ale  wie  betäubt.  Febrilische  Erscheinungen: 
weiss  belegte  »  mehr  trockne  Zunge,  heftiger  Durst,  be- 
schleunigter ,  meist  weicher  Puls  $  Stuhl  -  und  Urinsekre- 
tion beschrankt» 

Aetiologie*  Die  Krankheit  findet  sich  he!  Indi- 
viduen Jeden  Alters  und  Geschlechts,  die  sich  heftiger 
Einwirkung  der  Sonne  suBsetsen*  Bei  uns  kommt  die 
Krankheit  nur  im  hohen  Sommer  Tor ,  wird  dann  aber 
Wsweilen  epidemisch  gesehen.  Bei  Lsndleuten ,  die  sich 
mit  der  Schnittererndte  beschäftigen und  Ton  Bergen  in 
heisse  Thaler'  hcrabgekommen  sind ,  findet  sie  sich  beson- 
ders häufig.   Gleich  hiufig  findet  sich  die  Krankheit '  bei 

'  Individuen,  die  in  der  'Sonne  schlafen,  besonders  wenn 
sie  gleichseitig  berauscht  sind.  Was  bei  uns  nur  im 
Sommer  Torkommt ,  dss  findet  sich  im  Süden  als  ende- 

.  mische  Krsnkhdt,  so  an  den  Küsten  des'  Mittelmeeres, 
und  nsmentlich  in  Aegypten  (Alp.y  über  den  ägyptischen 
Sonnenstich)* 

Verlauf.  Oft  sehr  rasch,  in  wenigen  Augenblicken 
durch  Gehirnlähmung  tödtend.  Die  Kranken  stüraen  danr^ 
wie  Ton  Apoplexie  getroffen,  zusammen.  Man  hat  diese 
dann  Apoplexia  serosa  genannt,  weil  man  ^tatt  des  erwar- 
teten Blutes  grosse  Mengen  s«rSser  Flüssigkeit  fand.  Oft 
seigt  lieh  aber  die  Krankheit  in  der  Länge  3  —  4,  selbst 
18 —  20  Tage.  Eben  durch  die  Unstetigkeit  ihres  Ver- 
laufes unterscheidet  sie  sich  Ton  Hydrops  acutus,  mit  dem 
sie  sonst  grosse  Achnlichkeit  hat 

Ausgänge,  t)  In  Genesung.  Unter  wenig  deut- 
lichen Krisen,  aber  unter  ausgezeichnetem  kritischen 
Schlaf. 

2)  In  theilweise  Genesung.  Es  bleiben  paralytische 
Ericheinungeu  zurück,  selten  in  geistigen  Tliätigkiitcn, 
häufiger  in  dem  Sinnesorgane.  Schwerhörigkeit  und  sogar 
amaurotischer  Zustand.  Selbst  aber  wenn  Genesung 
eintritt,  bleiben  iNei^uiig  mi  Schwindel,  Kingenommenlieit 
des  Kopfes  etc.  ais  iicbiduen  suruck. 
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8)  In  eine  andere  Krankheit.   Es  hören  die  Brtchel* 

niingen  der  Gefässreizung;  auf,  es  dauert  aber  die  der 
Gehirureizung  fort,  die  Krankheit  geht  in  Manie  über. 

4)  in  den  Tod.  Der  Tod  erfolgt  durch  Wasser- 
liildiin^  im  Kopfe,  und  Druck  dei^selbeii  auf  das  Gehirn, 
vom  t'ifol;i;ten  Wasserergusse  überzeugen  uns  folgende 
Symptome:  die  Pnpüle  erweitert  sich  oft  ungeheuer,  ist 
iiiiLiiipiuidiich  gegen  den  Lichtreiz  ,  während  die  Hitze  am 
K(»])fe  fortdauert,  sind  die  Extremitäten  mehr  kalt.  Die 
Kranken  Hegen  mit  aufgesperrtem  Mund  starr ,  und  un- 
gleich respirirend  auf  dem  Rücken,  lassen  keinen  Ilara 
mehr,  so  dass  sich  die  Ulase  als  gefüllter  Sack  hinter  der 
Schambeinverbindung  fühlt.  Der  durcli  den  Catheter 
entleerte  Harn  zei|;t  nicht  selten  kreidenähnliclie  Sedi-* 
mente. 

Section.  Sterben  die  Kranken  rasch 9  so  findet 
man  die  Erscheinungen  der  Congestion   (uberfalite  Blut- 

fefässe ,  unter  dem  ergossenen '  Wasser).  Das  Wasser 
iidet  sich  am  häufigsten  in  den  Ventrikeln ,  namentÜch 
in  den  Seitenrentrikeln ,  die  oft  bedeutend  erweitert  sind^ 
und  Andeutung  tou  Erweichung  zeigen  (daa  Commissuren^ 
System  namentÜch  aeigt  diese  Erweichung)* 

Prognose.    Nicht  ganz  ungünstig  ;  in  der  Mehrzahl 

der  Fälle  Heilung  zulassend. 

Behandlung.  Nur  bei  sehr  blutreichen  Indivi* 
duen,  heftigen  Congestionen ,  stürmischen  Puls  —  Ader- 
lasse (aus  der  DrosselTcne).  Sonst  genügen  topische  Blut* 
eutleerungen  —  12  —  30  Blutegel  je  nach  der  [Heftigkeit 
der  Symptome  an  den  Stellen ,  wo  die  Emissaria  Santorinf 
hervortreten.  Auf  den  abgeschorenen  Kopf  kalte  Fomen^ 
tationen  von  Schnee  oder  Eis,  sonst  die  Schmucker* 
sehen).  Aber  besser  ist  es  vielleicht ,  wenn  man  dem 
Kranken  beständig  kaltes  Wasser  über  den  Kopf  schüttet» 
Abieitende  Mittel  nach  dem  Bauche.  Tamarinden  abko- 
chung  mit  Weinsteinrahm  und  Magn.  sulphur.  Klystiere 
von  einem  Kleienabsud  mit  Essig  mögiichst  kühl.  Küh« 
lindes,  erlrischendes  Getränke,  strenge  Diät,  Ruhe« 
Ist  virilich  Exfsndation  erfolgt,  so  ist  die  ärztliche  Hülfe 
fernerhin  iriu  htlos.  Sie  sey  dann  mehr  palliativ,  d.  h.  sie 
bescliränke  sirii  auf  einzelne  Erscheinmi^en ,  Entleerung 
der  Blase,  Anwendung  eröllnender  Klystiere ,  Sorge,  das« 
kein  Deciibitus  entsteht,  daher  Verhütung  der  Vcruiirei«« 
fiigung  mit  Fäcftl- und  Uriostoffea. 
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Sechste  Species.     Delirium    tremens.     Phre-  ' 
neäia  potatorum.    Eiiccphalitiä  potatorum. 

S  ä  uf  er  -  LI  u  si  n  n. 

Th.    Sutten  "über  Delirium  tremens.    Bark  hau* 
sen,  über  den  Säufer -Unsinn.    Die  Krankheit  bildet  den  * 
tJeberg^ng  von  den  somatischen  Gehirnleideu  zu  den  psy*  . 
chischen. 

Erscheinungen.  Bei  einigen  Individuen  geht  ein  * 
8tadinm  prodromorum  voraus,  das  sich  durch  Appetitio- 
sigkeit,  Mattig^keit ,  Wüstheit  de«  Kopfes,  Ja— ruhig^en 
Schlaf  oder  Schlaflosigkeit  auszeichnet.  Bei  anderen  feh- 
len dieVie  Symptome,  und  die  Krankheit  beginnt  geradeza 
]|iit  Deliiien.  Die  Delirien  tind  ununterbrochen,  hSchst 
monoton,,  der  Kranke  treibt  sich  mit  bestimmten  Vorstel- 
lungen herum.  Geirdbnlich  ist  es  der  Wahn,  in  einem 
fremden  Orte  Ton  Räubern  überfallen ,  tor  Mausen ,  Rat- 
ten und  anderen  sonderbaren  Thiergestalten  gefressen  m 
werden.  Daher  machen  die  Kranken  so  äusserst  häufig 
den  Versuch ,  au|f  dem  Bette  su  entspringen.  Die  Krank- 
heit, so  sehr  sie  schon  durch  ihre  eigenthümlichen  Deli- 
rien charakterisirt  ist,  bietet  noch  folgende  Symptome 
■  dar:  AUe  Muskeln,  namentlich  die  der  oberen  Extremitä- 
ten sind  in  beständiger  zuckender  Bewegung.  Das  Gesicht 
ist  blass,  das  Auge  stier,  glänzend,  Schlaflosigk^t» 
fortwährendes  Wfithen,  Der  Puls  anfangs  klein  ,  schirach« 
Die  21unge  feucht y  wenig  Dorste  die  Hauttemperatiir  zwar 
etwas  erhöht , .  die  ]f aut  aber ,  nicht  trocken ,  sondern  in 
Schweiss  zerfliess«n4  (der  Schweiss  ist  oft  klebrig,  eigen- 
thfimlich  riechend).  Die  Lebergegend  aufgetrieben» 
schmerzhaft;  die  Stuhlaasleerung  gehemmt»,  die  Faeces 
verbrannt. 

Diagnose,  Die  Krankheit  ist  yon  Encephalitis» 
Meningitis,  «die^ leicht  durch  Mangel  der  Congestionen 
gegen  den  Kopf,  d^rcb  copidsen,  coUiqustiTeii  Schweiss» 
durch  Mangel  des  Fiebers»  im  Anfange  der  Krankheit 
'  wenigsteiM»  durch  Monotonie  fler  Pelirieii  za  unlerschei- 
4en.* ' 

Aetiojogie.  Die  Kmkheit  findet  sieh  bei  Main 
nern » ,  vnd  hier  |^ewohnlieb  in  den  spätmn  Jahresseiten. 
Das  vernnlassende  Moment  ist  Missbraiieh  gj^istiger  Gc- 
tränk^»  stsrice  und  anhaltend^  Berauschgpg,  Aber  nicht 
Uns  def  AÜMiholgehalt  oder  der  Hinf «tritt  7on  etwas» 
#si  den.  Nsrcoticis  ndie.  y^wautt  tel>  nd>«juit  die  Krank» 
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heit  heiTOTsiiriilleii«  Daher  sie  nur  auf  den  GenuM  toq.  , 
Fii^elbrandwein  und  Bisselmost,  aie  aber  auf  den  Von 
Arak-Liqueren ,  und  guten  Wein  folgt;  —  die  Krankheit 
ist- mehr  den  Nordländern  eigen.  Im  Süden  ist  sie  selten, 
luid  findet  sich  waw  von  Zeit  sn  Zeit  bei  einem  nordiscl^en 
Btatoosen«  Bremen.^  Hamburg  und  Lübeck  liefern  die 
meisten  Exemplare« 

Verlauf.    An  keine  bestimmte  Zeitperiode  gebun* 
den,  oft  in  kurxer  Zeit,  oft  in  10  —  14  Tagen  erat 
laufend. 

Ausgänge.  Unter  deutlichen  und  ausgezeichneten 
Nervenkrisen  Schlaf,  der  oft  ununterbrochen  12  —  24 
Stunden  dauert.  Mit  ihm  hört  das  Zittern  auf,  das  Ge- 
sicht heitert  sich  auf,  es  erfolgen  einige  galliooho  Stühle,  ^jrl^A. 
die  Neigung  sn  Residiven  ist  übrigens  auch  auf  erfolgte 
Genesung  äusserst  gross ,  und  der  geringste  Excess ,  der 
geringste  Missbrauch,  von  Spirituosk  kann  die  Kra.nkheit 
lurückbringen. 

2)  In  den  Tod  durch  Gehirnlähmuiig.  Die  Kran* 
ken,  wüthen  sich  zu  to,de,  das  Gesicht  entstellt  sich  im- 
mer mehr ,  die  Frequens  des  Pulses  steigt  auf  120  — 
IdO  Schläge,  das  Zittern  wird  zu  Sehnenhüpfen,  Airi- 
hunden  Pelirien  zu  musiMrenden  f ^  die  Kranken  murmeln '21' 
bis  zum  endlichen  Verftummen  auf  dem  Rücken  liegend 
iiluner  vor  sich  hin»  r  , 

Prognose.   Im  Ganzen. günstig:  Auf  die  Art  dca 
irstiichen  Eingreifens  kommt  Alles  an.  ^ 

Behandlung.  Der  antiphlogistische  Heilaparat 
so  wenig,  als  der  antigastrische  (brechenerregend^/und 
stuhlausieerende  Mittel)  führen  Juer  zum  Ziele.-  Dan  . 
beste  Verfahren  ist  das, von  Luttor  vorgeschlagene.  mö^^uA^n 
empfohlene ,  die  Anwendung  des  Opiuma.  Man  hat  es  in 
Einreibungen  und  in  Klystierformen  angewendet,  allein 
besser  kommt  man  mit  der  Innern  Gabe  sum  Ziele.  Bfan 
gibt  es  in  steigenden  Gaben,  bis  am  dem  Augenblick,  w« 
CHIhnen ,  Zufiülen  der  Augenüeder  eintritt,  gewöhnlich 

.  d^  Tinktur  mit  Phosphoraäure ,    um  die  coUiquatiTeii 
Schweiase   su  massigen.    Sind  auffallend  gaatriache  Ei> 

.  siAeinungen  sugegen^ .  so  muas  der  Anwendung  derselbeij 
ein  Brechmittel ,  sind  die  Individuen  plethoriach ,  haben  • 
sie  den  apoplektischen  Habittia.,  finden  Co ugestionen  statt, 
eine  allgemeine  oder  topische  Blutentleerung  vorausgehen. 
Da  die  Kranken  entspringen  woUen,  so  muss  eine  eigene 
¥sltativkiur  eintreten«,  Jfestiichnnren  dsrf  man  die  vaik* 
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ken  diirchans  nicht,  tle  toben  tfch  sonst  zu  Tode.  Am 
Besten  ist  es ,  wo  dieses  die  Lokalität  erlaubt ,  wenn  man 
sie  laufen  lässt,  sie  laufen  dann  so  lange  fort,  bia  sie  er^ 
müdet  in  einen  tiefen  Schlaf  fallen ,  und  genesen  so,  oft 
ohne  Arznei.  Wo  dieses  aber  nicht  angeht,  bediene 
man  sich  der  englischen  Weste ,  nur  kein  Festschnüren* 
Sind  die  Kranken  aus  ihrem  Schlafe  erwacht,  ao  gibt 
man  gelinde  darmaualeevende  Mittel  ^  fixtr.  sxponariae, 
Tkrt«  tart.,  um  der  üblen  BinwlrkuBg  des  Opiums  auf  den 
Darm  lUTonukommen ,  die,  Gabe  des  Opiums  aelbat  un* 
teriisst  man ;  es  musste  sich  dann  neuerdiiiga  Sefalafloaig* 
keit  und  Zittern  einstellen. 


Slebenle  Spectea.    Bellrlam  tranmetlenm« 

Nach  sehr  groaaen  Operatieneii  treten  "nicht  selten 
bei  aehr  reinbaren  Subjekten  ,  die  d^selben  mit  grosser 
Angst  entgegengesehen  haben,  hdtige  Delirien  ein, 
deren  Objdit  meiat  die -überatlndene  Operation  ist,  und 
die  nich^  selten  mit  Abreiasung  der  Verband-Stücke  und 
Bluiniigen  enden« 

Zur  Behandlung  hat  Dupuytren  das  Ophim  in 
Klystier-Form  Torgeschlagcn ,  aliein  der  beabsichtigte 
Schlaf  wird  wohl  Idchter  durch  innere  Gaben  herbei- 
gefBluri» 

Achte  Speele«.    Bneepbarlomalnele. — 

Gehirn  •  Weichung* 

Cnteriuehnng  über  die  Erweichung  des  Gehima  Yoa 
R  o  8 1  a  n  d* 

Braehelnungen.  Periode  der  Torliufer.  —  Die 
Kranken  neigen  auAllehde  Yerändernng  in  der  geistigen 
Thstigkeit,  gewöhnlich  Oppresaion  derselben;  sie  Ter- 
Beren  die  Urtheilskraft ,  daa  Gedftchtniss,  es  ent£ülen 
Ihnen  Namen  und  Auadrücke*  Daiu  auMlende  Ver- 
inderuiigen  in  den  Sinnes -Funktionen  (leichter  Schwin- 
del, Schwsrisehen Summen  Tor  den  Ohren,  Schwer- 
hSrigkeit)  eine  gewisse  Schwerfölligkelt  in  der  Mnskel- 
Thitigkeit,  daher  achwerliUlige  Sprache»  «dileppedder 
Gang,  —  und  heftiger,  hMchrinkter,  mehr  Iii  die 
TMa^  gdiender  KopÜMshmem.     Die*   Symptome  neigen 
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Übrigens  auch  schon  in  diesem  eine  gewisse  Halbseiiig- 
keit,   die  sich  durch  grössere  Erschlaffung  der  Muske  l* 
parthie  des  einen  Körpers ^    durch  Schleppen  des  eineti 
Fusses,   und  nicht  selten  geradezu  durch  Halbseiti^keit 
des  Kopfschmersens  ausspricht.    Es  hat   übrigens  diese 
Periode   eine    verschiedene   Ikraer  ,    oft  währt  sie  nur 
einige  Wochen,   oft  aber  auch  6  bis  6  Monate.  Periode 
der  kompleten  Krankheit:    Die   Kranken   werden  plötz- 
lich gelähmt,  die  Lähmung  ist  halbseitig.    Stehen  oder 
sitzen  die  Kranken,    so  fallen  sie  um  (daher  Verwechs- 
lung  mit   Apoplexie).     Die   Kranken    werden  übripns 
'    bei  dem  Anfalle  nicht  gänzlich  bewusstlos ,    sie  hören  ' 
nochy  ihr  Auge  ist  empfanglich  für  das  Lidit,  und  be- 
.  stürmt  man  sie  mit  Fragen,  so  gehen  sie  nicht  selten 
durch  Geberden  9  ^  manchmal  sogar  durch  Worte  den  Ort 
und  die  Weise  ihres  Schmerzes  su  erkennen.   Dabei  ist 
das  Gesicht  blass  und  entstellt,  durchaus  keine  Erschei- 
nungen von  Congesäonen^  nnd  der  Puls  klein  ^  schwach^ 
mehr  fadenförmig. 

Diagnose.  Die  Krankheit  kdnnte  im  zweiten  Sta- 
dium mit  Apoplexie  verwechselt  werden,  was  für  die 
Kranken  äusserst  rerderblich  wäre;  die  Diagnose  der 
Krankheit  ist  daher  dem  Arzte  unerlässlich.  Sie  wird 
durch  folgende  Momente  gesichert:  Bei  Apoplexie  gehen 
BiutcongesUonen  voraus ,  die  gerade  im  Augenblicke  des 
Anfalls  am  heftigsten  sind,  und  sich  durch  blaues,  livi* 
des  Gesicht  9  heissen  Kopf,  Kaltsejn  der  Extremitäten 
aussprechen.  Hier  nichts  von  Allem;  denn  im  Gegen« 
theile  Erscheinungen  der  Blutleere  im  Kopfe.  Bei  Apo« 
plexie  mangeln  die  Erscheinungen  der  Gehirndepression, 
welche  ,  Erscheinungen  hier  ein  eigenes  Stadium  — '  das 
Stadium  der  Vorläufer  bilden ;  hier  geht  das  Bewusstseyn 
doch  nicht  ganz  verloren ,  die  Kranken  percipiren  wenig- 
stens noch  ,  und  können  dem  Arzte  ihren  Schmerz  be- 
neichnen.    Nichts  davon  bei  der  Apoplexie. 

Aetiologie.  Die  Encephalomalacie  ist  eine  bei 
weitem  freqnentere  Kranklieit  als  Apoplexie.  Frauen  sind 
Ihr  häufiger  unterworfen,  als  Männer;  bei  diesen  ist  da- 
gegen Biutextravasat  häufiger.  Die  Krankheit  scheint  auch 
nicht  allen  Lebensaltern  anzugehören ,  wenigstens  ist  noch 
kein  Fall  bekannt,  dass  sie  bei  irgend  einem  Individuum 
▼or  den  30ger  Jahren  aufgetreten  wäre.  Auch  in  diesen 
Jahren  nnd  In  folgenden  ist  sie  noch  sdtener ,  de^to  hän^ 
liger  um  die  Feiriode  der  Inrointion  und  nach  derselben» 
I«  Band,  10 
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Wis  die  atiüsercn  KranUieltsmomente  betriiR,  sa  icheisi 
der  Umstand ,  ilas»  man  bei  an  EncephaloniAlacie  Gestor* 
benen  die  Gehirnarteric  meist  Terktiöchert ,  oder  in  .dem 
Zustande  beginnender  Verknöcherung  fand ,  auf  gichtische 
DyskraHie,     als    nächste    Krankheitsursache  hiastideutell» 
Doch  wie    die  Erfahrung  lehrt,   ist  V(  rkniksherung  der 
Gehirnarterien  keineswegs  die  einzige  Bedingung  der  Ea- 
cephalomalacie,  so  wenig  als  VerknöcTicrung  der  ArteHeft-^ 
Enden  der  Extremitäten  die  einsige*  Bedingung  zu  Gangrän 
der  Alten.   Es  bedarf,  wenn  es  zum  Ausbruche  der  Krank« 
beit  kommen  soll ,  noch  eines  eigenen  Momentes  —  einen  ' 
comatiscben  und  psycliiscben  Hirnreizes.*  ■  ' 

Section.   In  der  ersten  Periode  zeigt  die  Marksub-  « 
stsns  eine  mehr  gelbliche  Farbe  und  zahllose  Blutpunkte 
anf  ihrem  Durchschnitte  (TieJieicht  Bintströmnngen  ohne 
Gefasse).    Gehen  die  Kranken  später  zu  Grunde,   so  An* 
det  man  keine  S^ur  mehr  von  diesen  filutpunkten.  Dsi 
Gehirn  zeigt  an  den  sfAzirten  Steilen  (merkwürdig  ist  es^ 
dsss  sie  sich  stets  auf  der  entgegengesetzten  Seite  Ton 
dem  angeblichen  Orte  des  Sehmerzes  findet)  eine  aus  grSn, 
blau  und  grau  gemischte  Farbe.    Der  Gesuch  ist  zwar  un- 
▼eründertf    die  Fasern  ^  Struktur  der  Stellen  aber  gani 
Terschwunden ,   und  die  Marksubstanz   in   eine  ulcerose 
JUassef  die  oft  so  weich  ist,  dass  sie  beim  Drucke  ser- 
fliesst  ,  Terwandelt.   Die  Stelle-,  wo  die  firweiehuAg  statt 
findet,   ist  übrigen eingeauilken ;   denn  die  erweichten 
Theile  verlieren  an  Umfang ,  und  daher  oft  schon  darch 
Abplattungen  äusserlich ,  und  wohl  gar  Vertiefungen  auf 
der  Oberfläche  de^  Hemisphären  bemerklieh,   firewiss  sind 
es  das  Corpua  strtatuln  und  Thalamus  nerv«  opticorura, 
die  in  Erweichung  gerieth^n^  nicht  ieiteil  ab«r  die  Ha-' 
misphareA  selbst* 

Verlauf  und  Anigatt^.  Die  Krankheit  ist 
an  keine  bestinimte  Zeit  gebunden.  Oft  verlauft  aie  schneU, ' 
in  Ii  —  24  Stunden,  oft  endet  sie  aber  erst  nach  Wochen 
und  Monaten.  R i\i t and  behauptet  swar  taur  einen  todt* 
liehen  Ausgang ,  aber  auch  'ieine  Art  theilweise  Genesang  ' 
kann  statt  finden  >  und  vielleicht  ist  dieser  Ausgang  bei 
elAer  sweckmateigen  Behandlung  der  Krankbeit  hftuÜger 
selbst  y  als  der  t&dtllche.  An  ein^  vöHkonlnlkene  Qenesusg 
Ist  nicht  zu  denken;  denn  die  Beweglichkeit  der  Muskeln 
einei^  Seite  und  die  Gebtesthädgkelt  des  Kranken  ercsl» 
eben  hie  mehr  Jeiiien  Grad  der  Energie ,  den  sie  vor  dem 
Anfidle  hatteä%  Dieftel"  Ausgang  erlölgt  fibrigona  langsam^ 
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und  ohne  alle  Krise.  Die^  Krankheit  endet  aber  auch 
■weiten«,  wie  aehon  bemerk  wurde,  in  den  Tod.  Die 
Kraaken  werden  soporös ,  die  Geiateathätif^lieiten  schwin- 
den ^anz,  selbst  die  Sinnesperceptionen  gehen  zu  Grun- 
de, die  Zunge  wird  trocken ,  '  riaaig ,  beschieunigter, 
aber  ki einer  Fula  etc» 

Vorhersage.  Schlimm^  aber  keineaw^  «bfolat 
ietbal.    £8  kommt  dabei  > 

1)  Auf  das  Alter, 

2)  auf  den  Grad  der  Persistenz  des  *  Bewuistseyns, 

• .  3)  auf  den  Grad  und  die  Intenail&ft  dea  Eintritts  der 

Lähmung  an. 

Therapie.  Die  Antiphlogose ,  die  man  der  Krank- 
heit entge;i^ensetzen  zn  müssen  geglaubt  hat ,  ist  ohne 
günstiges  Resultat  geblieben.  Spürt  man  aber  auch  der 
Ursache  des  Uebcls  nach  ,  so  wird  man  sich  überzeugen, 
dass  gerade  am  wenigsten  von  antiphlogoser  Hülfe  zu  er- 
warten sey.  Man  hat  daher,  und  namentlich  hier  itn  Ho- 
spitale, die  entgegengesetzte  Behandlung  eingeschlagen, 
man  gibt  dem  Kranken  Reizmittel  —  ein  Infusum  von  Ar- 
nica,  unter  Zusatz  einiger  Drach.  caustischen  Ammoniaks, 
erlaubt  Wjin  zu  trinken,  auf  den  geschomen  Kopf  macht 
man  üeberschläge  von  üüchtigem  Ammoniak  und  Phos- 
phor-Liniment ;  den  Stuhl  sucht  man  durch  ein  Kiystier 
Ton  ARsa  foetida^  die  Uarnexkretioa  durch  den ,  Catheter 
herzuateiien.  . 


Zweite   Gattung.     Phlogosen    de«  Rücken- 
mark a. 

Olivicr  über  das  Rückenmark  und  seine  Krankhei- 
ten. —  Dann  von  Dr.  W.  Funk.  Bamberg. 

Wir  kennen  zur  Zeit  3  sehr  distinkte  Formen  der 
Rückenmarks  -  Entzündung : 

1)  Entzündung  der  knöchernen  Umhüllungen.  Spinitis. 

2)  Entzündung  der  hautigen  Umhüllungen. 

8)  Entzündung  der  Markatrange  —  Myelitis  Tera* 

Ite  Speeles.    Entzündungen   der  knöchernen 

ÜmlLÜllunge a.  Spiiy-tia. 

Ersehe innngen.  Verinderungen  in  der  Form 
einea  oder  mehrerer  Wrbel;  Scbmen  beim  Drucke  auf 
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iien^  Stelle  Q«d  Bei  Betreff,  des  Rückgrats;  pmnlyti- 
iclie  Erscheinungen  in  den  Orftnen«  die  ihre  Nerren  Ton 
jener  Parthie  des  Rfiekenmarkes  erhalten  9  .  die  den  desor- 
faniairten  Wirbeln  entspHclit.  Waa  das  Brste  betritt, 
so  schwellen  die  Knoclieii  snerat  an ,  es  findet  Vergösse'- 
,nng  derselben  statt,  entweder  der  Fortsfttse,  oder  selbst  , 
der  Korper.  Diese  Yergrasserong  (Maaaenzu nähme)  ist  so- 
gleich mit  Erweichung  verbanden,  was  Gefühl  und  Per- 
ciission  ergibt.  Verkrömmungen  der  Wirbelsäule  sind 
nicht  selten  die  t'olge.  —  Die  paralytischen  Erscheinun* 
l^en  aind  nur  in  seltnen  Fällen  halbseitig,  dann  nämlichi 
wenn  sich  die  Alfektion  auf  die  eine  Hälfte  des  Knochens 
beschränkt*  Die  Paralyse  findet  übrigens  dann  auf  der 
Seite  der  Affektion  statt ,  was  bei  Encephalomalacie  der 
umgekehrte  Fall  ist.  Die  Symptome  sind  verschieden  je 
nach  dem  Sitze  der  Affektion.  -  Ist  der  Lumbaftheil  affi- 
sirt,  so  entsteht  Ameisenlaufen,  Kriibeln)  zuletzt  Läh- 
mung der  unteren  Extremitäten,  Paralyse  der  Blase  und 
des  Mastdarms,  dasu  das  Gefühl,  als  ob  ein  Reif  um  den 
Leib  gelegt  sey;  ist  der  Dorsaltheil  affizirt,  so  hat  der 
Kranke  heftig  stechenden,  brennenden^  oft  furibunden 
Schmerz  nach  dem  Laufe  der  Iiitercostal- Nerjen ,  und 
das  Gefühl  von  Srhwerathmigkeit.  Ist  der  Sitz  der  AfFek- 
tioii  endlich  im  Cerv icaltheil,  so  finden  sich  paralytische 
Krsrheifiiiiigen  in  den  Muskeln  des  Halses,  oft  mit  Tler- 
absinkeu  des  Üopfesy  Beschwerde  beim  ISchlingen  und  bei 
der  Sprache. 

Aetioiogie.  Die  Kranklicit  findet  sich  in  allen 
Lebensaltern,  docli  häufiger  hti  jungen  Leuten.  Zu  den 
äusseren  Momenten  gehört  vor  allem  äussere  Einwirkung, 
(mechanische)  Stoss,  Fall,  Quetschung  des  Knochens. 
Die  Krankheit  ist  aber  dann  so  schleichend  in  ihrem  Ver- 
laufe, dass  sie  oft  erst  nach  Monaten,  »eihst  nach  Jahren 
zum  Ausbruche  kommt,  wo  dann  die  Kranken  kaum  mehr 
der  Ursache  sich  zu  erinnern  wissen.  Aber  auch  gewisse 
Dyskrasien ,  namentlich  unterdrückte  Krätze  und  Sero- 
pheln  können  die  Krankheit  veranlassen.  Die  Krankheit  , 
gestaltet  sich  dann  aber  erst  in  ihrem  Gange  und  Verlaufe 
etwas  verscliieden  ,  und  vielleicht  dürften  wir  einst  bei 
genauerer  Würdigung  der  Symplome  3  verschit^ dene  Spe- 
eles der  Wirbelentzündung  zn  unterscheiden  haben.  So- 
yiel  wenigstens  ist  schon  bekannt ,  dass  bei  Spinitis  scro* 
*  phul.  die  Entzündung  von  der  Knochensubstanz  ausgeht,  - 
und  mit  grosser  Aiiftreibung  oft  sjpeckähnlicher  Erwei- 
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drang  des  Knoehent  rerbimden  igt,  während  tfe  bei  der 
pioriithen  Form'  nraprüngiich  da«  j^wUchenband  ergreift. 

Ter  lau  H  Der  Verlaiif  der  Krankheit  iat  immer 
dironiach*  Die  Raschlieit  derselben  hängt  übrigens  von 
der  Verachiedenheit  dea  canaalen  Momentea  ab.  Am 
achleichendaten  Terlinft  die  traumatische,  rascher  die  pso« 
Tische,  am  schnelisten  die  scrophulose  Form.  Imitier 
aber  dauert  die  Kranldieit  ' wenigstens  Monate. 

Ausgänge.  1)  In  Zcrtfieilung  durch  Ljsis ,  oft 
aber  ist  das  Schwinden  der  /VffVktion  nur  momentan,  dann 
nämlich,  wenn  es  nicht  gelingt,  den  ihr  zu  Grunde  lie- 
genden Kranklieitsprozess  zu  tilgen. 

2)  In  Eiterbildung.  Der  Knochen  wird  cariös ,  und 
es  ])ildet  gich  jene  Krankheitsform ,  die  man  Phthisis  spi- 
nal is  nennt.  Die  scrophulose  Form  maclit  diesen  Ausgang 
liie.    Die  beiden  andern  häufiger. 

3)  In  den  Tod  —  durch  Paralyse  und  endlichen  Do- 
cubitus  —  gewöhnlich  hei  der  scroptuil.  Form. 

Prognose.  Nie  sehr  günstig.  Die  Krankheit  ge- 
hört zu  den  gefährlicheren ,  was  namentlich  darin  seinen 
Grund  hat,  dass  die  Krankheit  meist  anfatigs  vernachläs- 
sigt wird,  und  gewöhnlieh  erst  zur  Behandlung  kommt,' 
wenn  die  Krankheitsprodukte  gesetzt  sind. 

Therapie.  Die  Behandlung  ist  nach  der  Verschie- 
denheit des  ursächlichen  Momentes  verschieden.  Bei  der 
traumatischen  Form  —  top.  Blutentleeningen ,  Blutegel 
mul  Schröpfköpfe  an  die  affizirte  Stelle.  Fomenta- 
tionen  von  warmen  Auflösungen  des  Salmiaks,  essig- 
sauern  Ammoniaks  oder  von  erweichenden  Kräutern, 
grösste  Ruhe  und  antiphlogistische  Diät.  Die  Stuhiver- 
stopfung  wird  durch  gelinde  Abfuhrmittel  und  eröffnende 
Klistiere ,  die  Blasenanfüllung  durch  den  Catheter  besei- 
tigt. Schwieriger  ist  die  Behandlung  der  beiden  übrigen 
Formen.  Die  topische  Antiphlogose  mindert  zwax  die 
Symptome,  aber  so  wie  man  mit  derselben  inne  liält, 
kehren  auch  die  Zufälle  zurück.  Natürlich  ,  denn  die 
Krankheitsursache  dauert  fort.  Neben  der  Antiphlogose 
muss  also  eine  zweckdienliche  Behandlung  der  der  Krank- 
heit zu  Grunde  liegenden  Dyskras^ie  eingeleitet  werden. 
Dalier  bei  scropluilöser  Spinitis  der  Gebrauch  von  Mine- 
ralquellen, der  Kissinger  z.  Ii.,  und  Einreibungen  von 
jodinsaurem  (Quecksilber  auf  die  Alfektionsstelie.  Bei 
psorischer  Spiuilis  der  Gebrauch  bcliwefelh^ltiger  Miacxai* 
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queUen  niid  das  Anlegen  Ton  Fontsnellra  «t  beiden  Sei- 
ten der  afifisirten  Stelle. 


mhüUungen. 

Noch  sind  wir  in  der  Diagnose  noch  nicht  so  weit  ge* 
kommen}  die  Entzündungen  der  einseinen  Rückenmarks* 
häute  voll  einander  zu  unterscheiden,  wie  dieses  bei  den 
Birnhaut- Entzündungen  bereits  gelungen  ist.  Früher  oder 
später  aber  wird  diese,  eine  Species  in  mehrere  zerfaiien. 

Erscheinungen.  Mehr  oder  minder  heftig  ste- 
chenden Schmerz  dem  Verlaufe  des  Rückenmarkes  folgend, 
die  Schmerzen  im  Anlange  oft  nur  kurze  Zeit  vorlianden, 
uiiU  iiaiiii  verschwindend ,  oft  aber  gleich  anfangs  continu- 
Irlich ;  die  Wirbelsäule  entweder  gar  nicht  beweglich 
oder  Sclimerz  machend,  der  Druck  dagegen  schmerzlos, 
dazu  paraij  tische  Erscheinungen ,  verschieden  nach  der 
Ausdehnung  der  Entzündung.  Wo  der  Lumbaltheil  leidet 
—  Steifigkeit  der  untern  Extremitäten  —  mehr  oder  we- 
niger paralytische  Erscheinungen  in  der  Blase  und  im 
Darmkanal.  Wo  der  Dorsaltheil  leidet ,  grosse  Beklem- 
mung, Btechendeu  iScliraerz  auf  der  llmst  (dem  Laufe  des 
Vagus  folgend),  nicht  selten  llerzkiopfeu.  Wo  der  Cer* 
▼ioiltheil  leidet,  Steifigkeit  des  Halses  ,  Beschwerde  beim 
Schlingen  und  beim  Sprechen.  Sind  die  Häute  längs  des 
ganzen  Laufes  der  Wirbelhäule  entzündet,  so  coincidiren 
alle  diese  Erscheinungen.  Zu  diesen  topischea  Sympto* 
men  kommen  endlich  die  febrilen  Erscheinungen,  voUeTy 
frequenter  Puls;  heisse^  trockne  Haut,  gerotheter  Harn, 
weiss  belebte  Zunge. 

Diagnose.  Das  Ziehen  nach  dem  Verlaufe  der 
Wirbelsäule,  die  Steifigkeit  des  Rückgrats,  der  Schmerz 
A}ti  dem  Versuche  der  Bewegung  d^selben,  nicht  aber 
beim  Drucke,  der  Mangel  an  Knochenaffektionen  und 
endlich  die  paralytischen  Erscheinungen  siehern  sie  be- 
stimmt. 

Verlauf*  Akut 

Aetiologie.  Die  priidisponirenden  Momente  sind 
unbckaniii ;  iiusscre  Verkältung,  Dnrchnässung  des  Kör- 
pers^  befionders  wdiireud  der  Menstruation.   Auch  durch 
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Metastasen  kann  die  Krankheit  entstehen  ;  namentlich  aus 
Variola  und  Variolid,  Der  Verlauf  ist  dann  äusserst  rasch, 
lind  oft  schon  nach  24  —  30  Stunden  ist  Eiterung  ein;;e- 
treten.  Endlich  kann  die  Krankheit  auch  durch  hefti«;o 
Einwirkung  der  Sonne  auf  das  (  utblösste  gekrümmte  Rück- 
grat —  ein  Analogen  der  Enc)()Iialiti8  insolationijB  entste- 
hen. Man  hat  diese  Form  namentlich  hei  Schafkrank  hei-* 
ten  während  der  Sommt  rsrliur  beohachtet.  —  Die  Kran- 
ken werden  nach  kurz  anhaltenden,  ziehenden  Schmerzen 
ateif,  die  Lähmung  ist  mit  tetanischen  Symptomen  hegleitet. 

Anftginge.    l)In'  Zertheilnng.   Sie  erfolgt  unter 

Fiteherkrisen,  ncbeiibei  unter  Blutungen ^  wenn  unter*' 
druckte  Menstruation  mit  im  Spiele  ist,  inweilen  auch 
unter  plötzlich  sich  bildendem  Decubitus  (unter  der  Form 
eines  gangränösen  Grescliw^rs)  oder  in  Brand  übergehende 
Affektion  der  Plmlangeii.  Die  p^nüytischen  Erscheinun- 
gen dauern  aber  euch  bei  diesem  glücklichen  Ausgange 
noch  eine  Zeit  lang,  namentlich  in  der  Wirbelsäule  und 
in  den  Bixtremititen  fort   Vtihei'  pchleppender  Gang. 

2)  In  Pseudokrisen ,  und  zwar  a)  in  Eiterung ;  jHe 
ist  besonders  liiufi|r  bei  metastatisctien  Markhaut*  Bntsnn* 
düngen*  Die  Kranken  bekoinmen  ?in  Gefahl  Ton  Klltei 
die  paralytischen  Erschejqungen  nehmen  zu ,  das  Fieber 
verwandelt  sich  in  Febr.  suppuratoria ,  b)  in  Lyrapbexsn* 
dat.  Die  paralytischen  Erscheinungen  werden  momentan 
beftiger,  nehmen  aber  wieder  ab,  Mn  Suppurationsfie* 
her.  ^c)  Durch  Wassererguss,  I^eiat  Ic^ichtes  Oedem 
der  Uber  der  Wirbelsäure  liegenden  Haut.  Gef&hl  von 
KSlte,  das  den  Rückgrat  heraufsteigt.  Ausbreitung  der 
•paralytischen  Symptome  über  Brust ,  obere  .Extremität  und 
Kopf,  wo  fpdlich  durPh  W^^^^^drucI^  ^uf  das  Gehirn  Tod 
erfolgt« 

3)  In  den  Tod.  Die  Krankheit  tödtet  entweder  nuf 
ihrer  Höhe,  nicht  blos  nuf  gäi\zliche  Vernichtung  der 
Muskel  -  Thätigkeit ,  sondern  ituch  durch  die  Heftigkeit 
des  Fiebers;  oder  sie  tödtet  durch  Verbreitung  der 
Entzündung  auf  das  Gehirn,  oder  endlich  durch  Eiterung^ 
Gangrän  und  brandigen  Decubitus. 

Vorhersage«  Ungünstig«  Die  Krankheit  ge- 
hört mit  SU  den  gefährlichsten.  Die  Ausbreitung  der 
Sntxöndung,  die  Heftigkeit  der  paralytischen  Erscliei* 
nungen^  die  Verbreitung  der  Krankheit  auf  das  Gehirn 
irestimmen  übrigens  die    Pirognose.    Der  Atisgang  der 
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Siterang  ist  absolnt  letlul.  Der  ia  Ljmphexsiidat  alle- 
Mirt  swar  die  Funklioo«  isl  aber  nieht  absolut  tödlich« 

Therapie.  ARtiphlogose.  Bei  blutreichen  Indl- 
ff duen  ttnd  heftigem  Fieber«  Aderllsse ,  die ,  wenn 
das  Fieber  sich  nicht  mildert^  wiederholt  werden  mnssen« 
Topische  Antiphlogose«  —  Blut  -  Egel  längs  der  Wirbel» 
8aule.  Einreibungen  Ton  Mercurial-  Salbe  mit  Hyoscya- 
ninsol.  Innerlich  grosse  Gaben  von  Calomei,  spiter 
Magn.  sulph. ,  wenn  man  Tom  fortgesetzten  Ciebranche 
des  Calomeis  Salivation  befürchtet.  ■  Keineswegs  aber 
Blausäure,  Stiychnin;  denn  alle  Narcotica  wirken,  wie 
die  Erfahrung  gelehrt  hat ,  verderblich.  In  sehr  bedenk- 
lichen Fällen  wendet  man  kalte  Ueberschlige  an»  Man  . 
Hast  die  Kranken  bis  an  den  Nabel  in  ein  warmes  Bad 
setsep,  übergiesst'  sie  Ö  —  10  Minuten  lang  mit  eis» 
kaltem  Wasser,  trocknet 'sie  dann  sorgfältig  ab^  unA 
'  bringt  sie  wieder  sn  Bette. 

9te  Speeles*  Bntinndung  des  Iftrket. 

Mjelytis  Vera. 

Erscheinungen.    1)    Topische.    Wir  unter- 
scheiden die    topischen    Erscheinungen    in  permanente 
\u]{]     transitorische     Ersclitinungen.      Die  permanenten 
find  die:    Die  Kranken  haben  längs  der  Wirbelsäule  ein 
ziehendes,    spannendes,    für  sie    äusstrst  schmerzhaftes 
(jefühl  ,     das  sich  gar  nicht  beim  Drucke  ,  wohl  aber  bei  . 
der  Bewegung  der  Wirbelsäule  zu   erkennen   gibt,  dazu 
Spaniieu  in   den   Nacken  -  Muskeln  und  in  den  Muskeln 
des  Rückgrats  ,    das  oft   schon    24    Stunden   nach  dem 
Auftritte   der  KrankJieits  -  Symptome  in   völlige  Steifheit 
übergegaugen    ist,     und   jede    Lage  -  Veränderung  des 
Kranken    unmöglich    macht.     Die    transitorischen    sind . 
diese:    Plötzlich  fangen  die  Muskeln  an  zu  zittern  und  zu 
zucken,    vorzüglich  die  Flexoren  der  Extremitäten  und 
(äiß  Muskeln  des  Rückgrats ,    dieses  Zucken  geht  bald  in 
Krampf  über,   der  sich  durch  Einwärtsziehen  der  Zehen 
und    Opisthotonus    ausspricht.     Die   Dauer    dieser  An- 
falle iai  Terschieden  Ton        bis  V*2   Stunde  ,   ebenso  die 
Dauer   der  Zwiachenräume ,    denn   anfangs   kehren  sie 
alle  10  —  12  Stunden,    später  in  weit  kürzeren  Pansen 
zurück«,  ihr  finde  wird  durch  den  Eintritt  eines  übel* 


1 


Digitized  by  Google 


riechenden  copiSsen   Schweines   herbdgefBhriy  der 
«iie  Stelle  der  bisher  trockenen  Haut  tritt. 

2)  Allgemeine.  Heftiger  Frost  auf  die  Hitze  folgt, 
mit  gerothetem  Gesiebt,  gereiztem,  meist  weichem 
Puls  ,  trockener  Haut ,  vehementem  Durst ,  geröthetem^ 
diel^liehem  Hara* 

Diagnose.  Die  Krankheit  ist  sehr  susgezeiebnet^ 
und  von  .  verwandten ,  namentlich  tetanischen  Förthen^ 
%m  B»  Ton  Tetanus  traumatices,  und  Tetanus  trismna 
symptomaticus  leicht  durch  das  ätiologische  Moment  und 
die  heftigen  Febrilischen  Erscheinungen  unterscfaeidbar« 

Aetiologie«  Vorzugsweise  bei  jungen  kräftigen 
Xeuten,  das  äussere  Krankheits  -  Moment  dürfte  in  Kr- 
Mitling  zu  suchen  seyn,  Torzüglich  in  Erkaltung  bei 
echwitzender  Haut»  Die  Krankheit  ist  übrigens  dem 
eüdlichen  Europa  vorzoglich  eigen,  doch  findet  sie  sich 
auch  hier  im  Mainthale. 

A  u  a  g  ä^n  g  e«  1)  In  Zertheilung  unter  febrilen 
Krisen  (dimenden ,  gleichmsssigen ,  andauernden  Schweisa 
und  sedimentosen  Harn ,)  ,  namentlich  bei  jungen  Leuten 
und  unter  topischen  Krisen,  als  welche  Convulsionen 
betrachtet  werden  müssen,  die  aber  nicht  in  Steifigkeit, 
aondern  in  Erschlaffung  enden.  Aber  selbst  bei  diesem 
^lückliclien  Ausgange  bleibt  eine  gewisse  Schwäche  im 
Muskel-  Systeme  surück,  eine  Mattigkeit  und  grosse 
Neigung  zu  Recidiven. 

2)  I n  den  Tod.  Er  erfolgt  in  einem  der  Starr- 
krampf -  Anfalle  •  entweder  durch  Lungenlähmung  (die 
Kranjten  gehen  suffocativ  zu  Grunde),  oder  durch  hlihr 
mung  des  Gehirns  durch  Blutdruck  auf  dasselbe.  Dann 
sind  die  Erscheinungen  die:  auffallende,  Ten5se  Symp- 
tome im  Gesichte.  Erscheinungen  TOn  Blutdruck  auf 
das  Gehirn ,  leichte  Delirien,   spater  soporöser  Zustand* 

Section«  An  den  Häuten  keine  Veränderung, 
wohl  aber  sind  die  Plexus  venosi,  die  das  Mark  um- 
spinnen ,  i^jicirt  (das  Mark  ist.  erweicht,  trennt  man 
Jde  Häute,  so  fliesst  es  aus  der  Spalte  als  weisser  Brei 
hervor).  Die  Erweichung  erstreckt  sich  gewöhnlich  auf 
alle  Stränge,  bald  in  grosserer,  bald  in  geringerer  Aus- 
dehnung. Am  häufigsten  'ist  der  untere  Theil  des  Oer* 
Tical  und  der  Dorsaltheil  des  Markes  erweicht.  Dan 
erweichte  Mark  hat  seine  blendend  weisse  Farbe  ver* 
loren ,  und  zieht  in*s  Kosenrothe  oder  Blassgelbe  hin- 
fibor.  Sind  die  Kranken  durch  Blutdruck  auf  das  Ge* 
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liira  gestorben ,  so  «lad  die  Sinnt  mit  Bhil  ftbeifQIlt, 
nicht  «eltea  findet  sich  so^ar  Wasser- Er^«M  '  swischen 
den  Hinten.  Sind  die  Kranken  siiirokativ  m  Grande 
gegangen ,  so  ist  die  Lmge  mit  Blat  übeilalit  f  nnd  neigt 
eine  blatte,  ii¥ide  Farbe^ 

Prognose.  Sehr  nngnnstig,  wenigstens  in  den 
nördlichen  Gegenden;  die  Krankheit  tiMket  ISist  immer« 
Jenseits  der  Alpen  aber ,  in  der  lombardischen  Ebene 
z.  B.  nnd  weiter  gegen  -Qiden  ist  sie.  weniger  gefahrlich. 
Pie  Daner  der  Coavulslonir'PÄroxyslneny  die  Schnelligkeit 
Ihrer  Aufeinanderfolge  9  dier  SSostand  der  Lunge  nnd 
des  Gehirns*  leiten  die  Prognose.  Wenn  copioser 
Schwdss  eintritt^  der  Pol»  liart  wird«,  leichte  J^elirien 
kommea,  so  is^  es  ans. 

Therapie.  Blelchliche  Blnt*  Bataiehnngen  und 
ntrenge  Antiphlogose ,  -  Bdiandknig  mit  Narcotkis ,  mit 
warnen  nnd  kalten-,  Begiessdngea  habeia  leider,  sn  keinem 
günstigen  Resullatei   wenigstens  &ier  im  Hospitale  nicht 

Sefihrt.  In  Mailand ,  wo  die  Krankheit  mit  müderen 
ymotomen  Terlanft»  ist  die  Behaadking  folgende:  ist 
das  Indiiidanni  robust ,  das  Heber  heftig ,  so  wird  eine 
Venaesektlon  gemacht  9  im  entgegengesetzten  Falle  be- 
darf es  derselben  nicht.  Barchaus  nothwendig  aber 
find  die  topischen  Blut*  Bntleerangen,  .  z.  B*  Blut'-  Egel 
oder  Schröpf  -  KUpfe  längs  der  Ctflumna  Tertebralis ; 
.  nachher  Blnreibungen  Ton  grauer  Quecksilber  -  Salbe 
(alle  2  Stunden  möglichst  warm  und  in  reichlicher 
Menge),  -  Bäder ,  kalte  oder  wanne  Begiessungen 
werden  nicht  angewendete'  wohl  aber  die  Beriratir-  Cur 
(Weinstein  -  Bahm  mit  Tamarinden  *  Abkochung  und 
Magtt.  sulphur.  9  um  einige  Stuhle  zu  bewirken) ,  und 
strenge  aatiphloglstlsche  DIätt  Wunsehenswerth  wäre 
,es  freilich,  auf  ein  Mittel  zukommen«   das  im  Stande 


kurzen;  denn  es  bringen  diese  Krampf  ^Anfalle,  sind  sie 
gleich  als  Heilbemühen  der  Natur.  %vl  betrachten  (denn 
Einer  derselben  endet  endlich  mit  Brschläffnng),  dem 
Leben  des  Krsnken  grössere  oder.V.goringere  Gefiihr. 
'Aber  dieses  bleibt. zur  2Seit  du  frommer  Wunsch«  denn  ^ 
▼on  Narcot,  ist,  wie  der  Erfolg  gelehrt  hat,  keine 
Hülfe  zu  erwarten.  —  Pas  Stadium  der  Krise  mnss 
'  durch  nweckmässige  Oiaphorese  ^  essigsaures  Ammoniak, 
D  0  wer 's«*  Pulver  herbeigeführt,  und  wenn  es  eingetreten 
ist,  Airch  Sinspismen«  Bissen- Pflaster  erhalten  werden. 
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Dritte  OtttUng*  Verren  •  ■ntifiadang. 

Nenritlt. 

Die  MS^lichkeil  der  Nerren  *  Entzündung  und  die 
Existenz  derselbeii  haben  zuerst^  jene  Reil,  diese  ein 
italienifcher  Arzt,  €olunnl|  wenigstens  in  Einer 
'8pecie8  nacligewiesen.  Seither  zweifelt  man  nicht  mehr 
an  dieser  Krankheit^  ja  man  ist  durch  wiederholte  For» 
eehungen  bereits  nur  Kenntniss  einer  Menge  von  Nerven* 
Etttzindnngs- Formen  (wenigstens  mir  Kenntniss  der  fint* 
söndungen  einer  Menge  von  Nerren)  gdcemmen« 
N.  C  o  1 11  n  n  i  ^    de   Ischiate    nervosa  commentarini» 

Wien  1770. 

J*  Iwan,    gdorSnte    Preissehrift    fihor    die  Lokal- 
Kranldieiten    der   Nerven.     Aus    dem  Englischen« 

Leipzig 

Generelle  Symptome,  Der  Nerve  ist  nach 
seinem  ganzen  Verlaufe  äusserst  schmerzhaft.  Die  Funlc* 
tion  des  Organs ,  lu  dem  er  geht ,  ist  gestört.  Ver- 
läuft er  oberflächlich,  so  ist  Consisteni  und  Farbe  der 
überlegenen  Haut  Terändert. 


JEi-rste    Speeles.     Entzündung    des  ischiadi* 
sehen  iMerven.     Ischias  postica. 

Erscheinungen.     Die  Kranken  haben  einen  vehe- 
menten Schmerz ,    der  von  der  Incisura  isch.  major  be- 
ginnt,    und   sich  linienförmf^,    gerade  dem   Laufe  des' 
ischiad.  Nerven  folgend ^    bis  in  die  Kniekehle  erstreckt,* 
von  wo  er  häufig  auch  noch  dem  INervus  peronaeus  oder 
tibialis  folgt,  bis  er  sich  endlich  auf  der  Höhe  des  Fusses 
verzweigt   oder  abscheidet;    zuweilen    erstreckt  sieh  der  ^ 
Schmerz  auch  in  die  Tiefe  des  Beckens ,    dann  nämlich,  . 
wenn  der  SeYual-  und  Lumbalpiexus  gleichzeitig  mit  affi-  ^ 
zirt  sind.     Der   Schmerz  meiirt  sich  bei  der  Bewe^ning 
des  Theils,   aber  auch  beim  Drucke.    Ist  die  Entzündung 
heftig ,    so  findet  sich   da ,    wo  der  Nerve  oberflächlich 
liegt ,  die  Haut  angeschwollen  ,  und  leicht  rosig  gerüthet« 
Wir  unterscheiden  eine  akute  und  eine  chronische  Form. 
Bei  der  akuten  ist  die  Inflam mation  äusserst  heftig,  der 
Schmerz  intensiv ,    die  Gesciiwuist  bedeutend ,    das  Fieber 
ziemlich  vehement.    Bei  der  chronischen  Form  sind,  die 
genannten  ^mptome  uodeatitcher^  kein.  Fieber»  ^ 


A  c  t  i  0  1  0  ff  i  e.  I  ß  c  h  i  a  8  po«t.  ist  eine  der  freqiien- 
testen  Merveu-Entzändnngeri ,  denn  unter  10  treffen  ge~ 
viss  8  —  0  auf  sie.  Erst  mit  dem  Eintritte  der  Pubertät 
tritt  die  Krankheit  ein,  i^ndet  eich  aber  dann  bis  ins 
späteste  Alter«  Leute ,  die  sich  fiel  bewegen  müssen, 
z.  B.  Tagelöhner  sind  der  Krankheit  am  häufigsten  unter- 
worfen. Die  äussere  Ursache  ist  Verkältun^  und  Durch- 
nässung der  unteren  Extremitäten ,  aber  auch  mechani- 
sche Einwirkung ,  Stoss ,  Stich  ,  Quetschung  des  Ner^ens^ 
und  der  Reiz  be8timrnter  palhi^cher  Produkte,  z.  B.  des 
Eiters,  der  Brandjauche,  scheint  Ischias  hervorrufen  zu 
können.  Endlich  erscheint  die  Krankheit  dann  auch  als 
Folge  gichtischer  Djskrasie.  Vielleicht  möchte  diese  Form 
dereinst  eine  eigene  Speeles  darstellen. 

Ausgänge.  Die  Krankheit  endet:  1)  In  Gene- 
sung. Die  Genesung  erfolgt  bei  der  chronischen  Form 
durch  Ljsis,  bei  der  akuten  aber  unter  den  gewohn- 
lichen Fieberkrisen  durch  Haut  und  Harn,  das  Fieber 
schwindet  auf  diese  Krisen  sogleich ,  nicht  so  die  topi- 
schea  Erscheinungen.  Die  Brauchbarkeit  den  Gliedes 
kehrt  nur  langsam  wieder  zurück,  und  immef  bleibt  wenig- 
stens grosse  rVeigung  zu  Reeidiven. 

2)  In  thcilweise  Genesung.  Die  Entzündung  erlischt 
in  Bildung  pathischer  Produkte,  durch  welche  die  Funk- 
tion des  INlervens  aufgehoben,  oder  wenigstens  beschränkt 
wird.  Daher  Infiltration  des  Neurileras  mit  Wasser, 
Lymphexsudat  mit  Eiterbildung  in  demselben.  Der 
Schmerz  hört  beim  Eintritte  der  Pseudokrise  zwar  auf, 
das  Glied  aber  bleibt  gelähmt,  fühlt  sich  kühl  an,  und 
schwindet  wenigstens  relativ  zum  gesunden.  Diese  Er- 
scheinung ,  ein  möglicher  Ausgang  der  Ischias ,  wurde 
Ton  einigen  Aerzten  als  ein  eigenes  Stadium,  als  Stadium 
der  Paralyse  angeführt.  .  . 

3)  '  In  den  Tod.  Derselbe  erfolgt ^  indem  die  Ent- 
snndung  der  Nerven  sich  auf  nahe  liegende  Gebilde, 
namentlich  auf  das  Periosteum  Terbreitet,  und  so  chro- 
nische Knoohenentzündung  und  endlich  KjioGhenphihise 
herbeÜQhrt.  Dieser  Ausgang  ist  gar  nicht  selten,  beson* 
dera  wenn  die  Lumbal-  und  Sacralpiexna  leiden« 

Section.    Sie  sdgt  neben  den  aecundären  carid- 
lien  Eracheipnngen  beatimmte .  Veränderungen  im  Nerien.^ 
9ei  einftcher  rheumatischer  lachiaa  aehen  die  Nerven ,  und 
oft  audi  der  PleKua  blau,  IMd  atta,  waa  durch  ein  starkes 
Crifiaanets>  dw  jeden  einielnea  Faden  |  aua  dem  der 
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Nem  -fmtdit,  umrtrlckt,  bewiikt  wird.  Olefehseit!^ 
Ist  dai  Nenrilem  int  Zustand  grSsserar  Weicliheltt  dsg^e- 

Sm^  dtirchrnns^  keine  Veränderungen  Im  Nerrenmarke» 
ab  •  arthritiseiie  Affektion  Veranlassung^ ,  so  sind  alle 
Nerren  angeschwollen,  blendend  weiss,  fohlen  sich  fest, 
hart,  knorpelihnlich  an;  das  Nenrilem  neigt  keine  Ver- 
änderungen. Macht  man  aber  einen  (Querschnitt  in 
dasselbe,  so  tritt  das  N^renmark  nicht  als  Kügelchen 
hervor,  sondern  erscheikit  fkst  \rUt  geronnenes  Eiweiss, 
Bie  Veränderung  triff!  also  hier  das  Nerrenmark.  Nii^ 
blaweilen  erscheinen  auch  Im  Nenrilem  einige  Verände- 
rungen. £s  finden  sich  nämlich,  wenigstens  in  der  Re- 
tina, im  Nerr.  vagus  etc.  'will  man  sie  gesehen  haben, 
knodiige  Massen  in  denselben  abgelagert,  deren  Entsteh- 
ting,  wie  die  ähnlichen  Concretionen  zwischen  den  Ar- 
terienhäuten aus  den  nrsprangiich  atheromatösen  Massen 
KU  erklären  ist. 

Vorhersage.  Nicht  ungnnstig«  Die  Krankheit  ge- 
hdrt  mit  zu  der  leicht  heilbarsten.    Sie  hängt  ab: 

1)  Von  der  Ausbreitung  der  Enisöndung. 

2)  Von  der  Dauer  der  Krankheit. 

3)  Von  dem  Grade  der  Unbeweglichkeit  des  Gliedes. 

4)  Von  der  Anwesenheit  des  Fiebers  (die  akute  Form 

ist  die  günstigere). 

6)  Von  dem  ätiologischen  Momente  (]iodagraische  ist 

gänzlich  unheilbar).* 
G)  Von  dem  Eintritte  der.Phlogose.  . 

7)  Von  den  Brschemangen  der  Weiterrerbreitnng  der 

Entzündung. 

Therapie.  Bei  der  akuten  rheumatischen  Form  — 
bei  INeuriiem  Entzündung,  Antiphlogose.  Allgemeine 
Aiitiphiogosen  (Blutentieerungen)  sind  nur  bei  plethori- 
schen Subjekten ,  heftigem  Fieber  angezeigt  etc. ,  innere 
dagegen  unentbehrlich.  Blutegel  oder  auch  Schröpf- 
köpfe nach  dem  Verlaufe  der  Nerven.  Naclilier  Ein- 
reibungen von  Quecksilbersalbe  mit  Bilsenkrautöl  und 
erweichenden  Fomentationen.  Geht  die  Affektion  in  die 
Tiefe,  so  verdienen  Schi  öpf  köpfe  auf  die  hintere 
Seite  des  Beckens  den  Vorzug  vor  den  Bhifeji.'^eln.  Die 
topische  Antiplilo^ose  muss  so  lani^e  wiederholt  werden, 
als  der  Schmerz  längs  des  Verhiuls  des  INervens  nicht 
schwindet.  Innerlich  gibt  man  zum  Behufe  der  Diapho- 
rese  Dow.  Pulver  mit  Essig- Ammoniak.  Ist  das  Fieber 
fetiigty   dauert  aber  der  Sohmera  ao<^*  fori  ^  wenigstens 
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bei  dem  Versuche,  das  Glied  fu  bewegen,  so  mnsseii, 
80  wie  Torzüglich  bei  der  chronischen  Form  ,  äussere 
Hautreize  «ngeweadet  werden«  Zu  dieeien  Mlliein  rech- 
nen wirr 

1 )  Dag  Bia§enpfia8ter.  Seine  Applikation  ist  yer« 
schieden.  —  Man  hat  Torgeschlagen,  dasselbe  in  Streifen 
SU  2  Finger  breit  nach  der  ganzen  Länge  des  affizirten 
Nervens  aufzutragen,  und  damit  dürfte  man  Tielleiclit  am 
Besten  verfahren,  denn,  Cotunus  Methode,  der  das- 
selbe blos  auf  die  Kniekehle  beschränkt  (der  Nerve  theiit 
sich  an  dieser  Stelle),  genagt  wohl  nur  in  den  wenigsten 
Fällen ,  und  die  Erscheinung ,  dass  der  Schmers  zwar  an 
der  Stelle  verschwindet,  an  andern  aber  fortdauert,  ist 
gir  keine  seltene  Erscheinung.  Dann  wird  nur ,  was 
dem  Kranken  immer  schmerzlich  ist,  die  Applikation  des 
Pflasters  auch  an  diesen  Stellen  nöthig.  fierinetti's 
Methode  endlich ,  der  das  Blasenpflaster  in  Form  eines 
Strumpfbandes  um  das  obere  Ende  der  Tlble  und  Pcrone 
legt)  beschränkt  sich  nur  auf  den  Fall,  wenn  die  Affek- 
tion ftoch  den  Unterschenkel  ergriffen  hat,  sonst  ist  sie 
pns  unnfits«  Die  Applikation  des  Blasenpflasters  muss 
nbrigens  in  allen  diesen  Fällen  so  lange  wiederholt  wer- 
den, bis  alle  Sclunersen  geschwunden  sind. 

2)  Das  Giäheisen.  In  leichteren  Fällen  und  bei  frU 
naher  Form  der  Ischias  ist  dieses  für  den  Kranken  immer 
sehrecklielie  Heilmittel  verwerflich.  Wenn  die  Krankheit 
aber  sehen  lange  gedauert  hat|  nnd  durch  Blasenpflaster 
nieht  hese|Mgt  werden  konnte,  dann  ist  dss  Glüheisen  al- 
lerdings angeieigt 

3)  Moxa  —  verwerflich« 

4)  Glühschwamm.  Der  8ei|wamm  wird  zwischen ' 
den  Zehen  abgebrannt ,  um  einen  Reis  auf  die  peripheri^ 
Mhen  Enden  des  Nervens  ennabringen.  Allein  die  Mani- 
pulation ist  gefährlich ,  da  gerade  der  empfindlichste 
Theii  der  Haut  gestört  wird,  und  sehwer  heilende  6e» 
schwäre  zu  befürchten  sind,  und  gans  erfolglos. 

NB.  Ausser  der  Entzündung  des  kchiadieus  sind 
noch  Phlogosen  der  Intercostalnerven  ,^  des  Nerv,  media- 
noSy  ulnaris,  Vagus  beobachtet  worden.  '  Alle  diese  For^ 
men  seichnen  sich  durch  den  eigenthümlichen  Schmerz, 
der  linienförmig  dem  Lauf  des  Nerven  folgte  stetig  ist, 
und  sich  bei  der  Bewegung  vetmehrt^  nus.  Auch  jene 
•eigenyiilnilichen  Nervenaffektionen'^  die  wir  später  unter 
'wn  Manien  ^iNeuralgien^*  «afföi^en  wenden  ^  hat  hmui^  dn 
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gfo^  wi«  min  glaubte  I  tuf  Phlo^ose  beroheii«  hieher 
rechnen  su  mfiasen  geglaubt  Allein  Pblogose  de«  Ner- 
rens  und  Nearalgie  sind  wesentlich  Terachiedene  Krank« 
heitsziislinde  9  dort  ist  der  Schmerz  permanent',  hier 
tritt  er  in  Paroxismen  auf ;  dort  folget  der  Schmerz  dem  ' 
Laufe  des  Nergena |  mehrt  aich  beim  Drucke,  nichta  Ton 
Allem  dem  hier. 


Dritte  Grappe.  Phlo^osen  dea  &eapirat{ona^ 

Ap p  ar ata. 

Der  Respirationsapparat  ist  auf  verschiedenen  or^- 
nischeii  Geweben  zusammengesetzt ;  aus  SchleimTiäuten^ 
zelji*::pm  Gewebe,  serösen  Häuten,  Drüsen  und  Muskeln* 
Alle  diese  Gebilde  können  in  den  Zustand  der  Inflamma-* 
tion  ^erathen  ,  und  es  zerfällt  daher  diese  Gruppe  la 
eben  so  viele  Abtheiliingen ,  als  ans  wievieJen  organischen' 
Gebilden  der  Eespirationa-Apparat  zusammengesetst  ist  ' 

Erste  Abtheilun^.    Entzündung  der  Schlei m* 
h&ute  des  Hespirationa^Apparata« 

Sie  zerfällt  in  folgende  3  Gattungen  : 

1)  Entzündung  des  Larynx  —  Laryngitis. 

2)  Entzündung  der  Trachea  ,  Traclieitis. 

3)  Entzündung  der  Uronchiaischieimhaut,  Hronchltia. 

Diese  8  GattnUgifen ,  wenn  gleich  in  ihrer  Erscheinungf* 
weise  yerschieden^  haben  doch  in  Besug  auf  Aetlologie 
und  Therapie  ao  riel  Uebereinatimmendea ,  daaa  wir  aio 
füglieh  mit  einander  abhandefai« 

Erste  Gattung«  LaryniT^^^*« 

Pathologie  und  Therapie  der  Kehlkopfskrankheiten^  Ton 

Dr.  Alb  er«.  Leipzig. 
U  a  s  t  i  n  «^'s  Abhaudiungen  über  die  Krankheiten  dea 

Larynx . 

Wir  unterscheiden  eine  akute,  eine  chronischei  eine 
traumatische  und  dyskrasiscbe  Kehlkopf-Entzündung. 

Allgemeine  Erscheinungen.  Die  Kranken 
haben  einen  Verschiedenartigen  Schmerz  ,  entweder  im 
ganzen  Larynx  f  oder  an  einzelnen  Stellen  ^   dar  meist 

♦ 
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MM§ ,  mit  8pnHdiTer2ndernii^en  md  etmem  dgoilhu 
dien  Hottea  Terlniiidea  Ut  (Aufriuepcrn). 


*  A*  Akute  I«arjn|;iUs« 

Erscheinungen.  Die  Kranken  haben  einen  ste- 
chenden ,  brennenden  Scbmerz  über  den  ganzen  Laryiix, 
der  f^ich  oft  bei  der  äusseren  Berührung,  namentlich  beim 
Druck  auf  das  Ligament,  cricothyreoideum,  und  beim 
Versuche ,  zu  schlingen ,  vermehrt.  Sind  Glottis  und 
Kehldeckel  entzündet,  so  regurgitirt  das  Verschlungene 
durch  Nase  und  Mund.  Die  Sprache  ist  alicnirt|  meist 
eine  mehr  fistulirende ,  eigenthnmlich  krähende ,  selten 
eine  mehr  rauhe  Sprache  —  Husten ,  Tussis  laryngea, 
kein  Tussis  pulraonalis ,  denn  weder  Brustkasten  noch  Dia- 
phragma nehmen  Autheil  daran,  —  gewohnlich  pfeifend, 
und  eigenthümlich  metallisch  klingend ,  meist  trocken, 
oder  mit  giarinöscm,  blutig  gestreiftem  Schleim.  Sind 
die  Stirararizenbänder  entzündet,  so  hört  man  ein  eigen- 
thümlich Pfeifen  beim  Kinathmen.  Fieber^  eatweder  mit 
erethisci&em  oder  fjaochoiem  Chirakter« 

fl.  Chmiilfclie  Laryiifltii.  ' 

Erscheinungen«  Der  Schnerx  mehr  mDsdirie* 
ken  (die  Kranken  äupterny  sie  k.5iiiiteii  die  schmeneade 
Stelle  mit  der  Fingervpitie  bededi^en)^  meist  brennend^ 
idil  läge  eine  Kohle,  da  ^  leiten  Utielnd.  Druck  Teimehrt 
Ihn.  Der  Schmerz  ist  selten  permuient^  er  macht  Re- 
inissionen,  oft  Tage,  oft  Wochen  lang,  hU  er  wieder^ 
meist  in  Folge  atmosphlriseher  Einflüsse  oder  Ezcesse 
in  Speise  und  Getränk  (reisende  Dinge  sind  besonders 

fef^hrlich) ,  und  mit  ihm  die  Krankheit  in  aller  Heftig- 
eit  auftritt.    Auch  hier  Ist  die  Stimme  Terlndert,  oft 

£ermanent,  dann  haben  die  Kranken  eine  eigenthümliche 
leiserkeit,  oft  aber  auch  nur  momentan,  was  sich  dadurch 
ausspricht,  dass  sich  mitten  In  die  Aussprache  fremdartige 
Töne  drängen.  Tussis  conrulslTa,  der^  Answoif  yerschie- 
den  ,  oft  werden  bedeutende  Mengen  eines  sähen,  dter- 
ähnlichen,  aber  geruchlosen  Schlelmea^  oft  aber  gar 
nichts  aosgevrorfen. 
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Von  der  traumatischen  Laryn^ritivS  ^ird  in  den  VotIc- 
flun^en  über  Cliimr^ie ,  von  der  Kräz-  tind  Skrophelent- 
zündun^  bei  Auseinandersetzung  dieser  Djäkrasien ,  Ton 
einigen  anderen  i«ornien  am  Schlüsse  dieseir  Abhaudiiiog 
die  Aede  seyu.  » 

9 

9  » 

Zweite  Gattung.  Tracheilit. 

Die  Krankheit  kommt  selten  für  sich,  meist  in  Vcr- 
2)ind  ing  mit  Laryng:it]a  und  Bronchitis  vor. 

Erscheinungen.  Die  Kranken  empfinden  einen 
brennenden,  stechenden  Schmerz  den  Hals  herunter  bis 
zum  Manubrio  sterni,  bei  heftiger  Entzündung  ist  der 
Hals  sogar  etwas  angeschwollen,  Druck  nach  dem  Laufe 
der  Trachea  ist  schmerzhaft.  Schlingbeschwerde  nach  dem  ' 
Laufe  der  Trachea  herunter  ^  |ofl  Ms  in  die  Magengegend, 
nicht  selten  mit  Regurgitireu,  Husten  mehr  aus  der  Tiei'e 
kommend  9  metallisch  tönend.  Die  Sprache ,  wenn  ändert 
die  Krankheit  .fa|r  sieh  besteht ,  Ist  von  eigenthflmliehem) 
metallischem  Klange,  der  Answoif  häufig  mit  Blut 
'  mischt. 

Dritte  Gattung.  Bronehitis. 

Brondiitls  vera  ist  eine  nicht  so  häufig  yorkommende 
Krankheit;  in  den  neueren  Zeiten  hat  man  sie  mit 
Catarrhus  sufibcativus ,  Angina  pectoris  confundirt,  und 

*  dadurch  keine  geringe  Verwirrung  angerichtet.  Neuere 
Aerste  haben  wohl  desshalh  gar  behauptet ,  die  Krank« 
heit  lasse  sich  entweder  gar  nicht,   oder  nur  schwer 

^  diagnosticiren ;  '  dem  ist  es .  aber  nicht  so ,  die  KranUieit  * 
ist  deutlich  ausgesprochen,  und  Ihre  Erscheinungen  sind 
folgende : 

Die  Krauken  haben  eineti  brennenden,  stechenden 
Schmerz,  der  Torsüglich  unter  dem  Manubr.  sterni  ist, 
niid  sich  bis  gegen  die  Mitte  des  Brustbeins,  nicht  aber 
sur  Seite  erstreckt.  Gefühl  von  Druck,  Oppressidn, 
aber  vermögen ,  den  Thorax  Tollkommen  auszudehnen. 
Das  Respirations- Geräusch  etwas  rasselnd,  dagegen  keine 
Erscheinungen  der  Pneumonie ,  die  Stimme  wehig  Ter- . 
ändert.  Der  Husten  aus  der  Brust ,  Tnssis  thor. ,  me- 
tallisch tönend  9  mit  ihm  wird  Schleim  au^eworfen,  der 
L  Band.  M 
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^  I«5chte  Bliitstreifcn  enthält.  Fieber  bald  mit  crefln- 
Bchem,  bald  mit  gynochalem  Charakter,  der  eigmlhüm- 
liehe  Schmerz  unter  dem  Manubr.  sterni,  die  verhaldiiss- 
mässi^^  grosse  Beklemmung,  gleichwohl  die  Möglichkeit 
der  Ausdehnung  des  Thorax ,  die  Resultate  der  Aus- 
cultation ,  der  metallisch  tÖacade  Husten  etci  sichern  die. 
;  Diagnose. 

A  e  t  i  0  1  0  g  i  e.  1.  2.  3.  Entzündung  der  Schleim- 
Ffänte  der  Respirations -  Organe  findet  sich  Torzüglich  in 
den  Bliillien-Jahicii  ,  und  namentlich  bei  Individuen,  die 
frtihrr  au  Ccitarrlien  gelitten  haben«  Die  äusseren  Momente 
sind  folgende: 

1)  Traumatische  Einwirkung« 

2)  Atmoaphirisehe  Einflösse :  Schnelle  Verände- 
rung der  Temperatur  in  yerbindung  mit  heftigem  Luft- 
Zuge  bewirkt  die  Krankheit  am  häufigsten ,  daher  ist 
die  Krankheit  so  frequent  aitf  Hochebenen ^  wlhrend  sie 
in  tiefgelegenen  ^  sumpfigen  Gegenden  gar  nidit  bekttkni 
ist.  .        ■    -     •  * 

•  3)  Beimischung  bestimmter  reizender  Getränke,  so 
wie  auch  Staubes  zur  Atmosphäre ,  daher  die  Krankheit 
bei  gewissen  Gewerben  und  bei  bestimmten  Fabriken  so 
frequent  ist*  Audi  aus  Steigerung  anderer  Krankheits- 
prozesse katiu  diese  Krankheit  entstehen,  z.  B.  aus 
Catarrhen ,  Tussis  convulsiva  ,  besonders  bei  reizender 
Behandlung ,  und  endlich  (wenigstens  die  Laryngitis)  in 
Folge  scrophiilüser  und  syphilitischer  Dyskrasie. 
Ausgänge.     Die  Krankheit  endet : 

1)  In  Zeitheilung.     Der    Eintritt   dieses  Ausganges 
•  "  fallt    bei    der    Krankheit  auf   den  vierten  bis  siebenten 

Tag ,  und  erfolgt  unter  deutlichen  Fieber-Krisen ,  leich- 
ten Blutungen j  und  unter  topischer  Krise  —  als  welche 
Sputa  cocta  auftritt.  Mit  dem  Schleim  -  Auswurfe 
erhält  die  Sprache  ihre  Normalitäten  wieder.  Bei  der 
chronischen  Entzündung  fehlen  die  allgemeinen  Krisen, 
die  Vertheilung  erfolgt  sehr  langsam  y  und  die  Kranken 
«ind  sehr  zu  Rezidiven  geneigt. 

2)  In  theilweise  Genesung,  und  zwar:  a)  Indem 
die  topische  Krise  sich  in  die  Länge  zieht,  Blennorrhoe 
entsteht,  b )  Indem  die  topische  Krise  gar  nicht  eintritt, 
und  Rauhigkeit  der  Sprache,  und  Stimm  -  Veränderung 
für  immer  zurückbleibt.  c )  Indem  Pseudo  -  Krise  — 
JSxulceration  eintritt.    Selten ;   seltener  noch  bei  akuten  * 

m 
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als  bei  chroniBchea  ^   namentlich   djskrasischen  EnUili- 
dungen» 

Prognose.    1.  2.  3.    Günstig.     Das  ursächlich* 
Moment,  der  Grad  der  Reizbarkeit  des  Individuums,  der 
Beschaffenheit  der  Lun£:e.    Die  Beschränkung  der  Krank* 
heit,   die  Weise  ihres  Verlaufs  ,  die  Hei'ti^rkeit  der  Steck-  ' 
AnTälle«  die  Heftigkeit  des  Fiebers  bcstimmeu  sie. 

Therapie,     1.  2.  3.  ziemlich   conform  bei 

aUen  3  Gattungen.     Bei   robusten ,   plethor.  IndiFidiien, 
namentlich  wenn  die  Lunge  nicht  ganz  rein  ist,  und  die 
Kranklieit    sich  auf  einen  j^ewlssen   Theil   der  Schleim- 
Jlriiite  verbreitet,    sind  Aderlässe  und  ihre  Wiederholung 
augezeigt,    wenn   der    Puls   seine  Härte   nicht  verllerl. 
IVeben    den    aligemeinen    Blut  -  Entziehungen  topische, 
T^eiilgstens  bei  den  2  ersten  Formen.    12  bis  20  Blutegel 
an   den  Larynx  nach   dem   Verlaufe  der  Trachea,  dann 
Einreibungen   mit   Quecksilber  -  Salbe   und  Bilsenkrautöl, 
"wenn   die  Kranken  den  Druck  Tertragen.    Die  topische 
Antiphlogose  rauss  wiederholt  werden  ,    sobald  die  Symp- 
tome sich   wieder   verschlimmern.    Innerlich  reicht  man 
Demnlcientia ,    eine  Emuisis    arab.   oder  süsses  Mandelöl 
(alle  1/4  —  1/2  Stunde  einen  KalTeelöffel  voll),    etwa  mit 
Aq.  Lauroccrass.   Die  übrigen  Narcotica  werden ,  da  sie 
durch  iliren   bittern  Geschmack   leicht   Husten  erregen, 
nicht   vertragen.      Bei  Bronelütis    mag  man    wohl    etwa  > 
noch  iSitruni  geben.    Was  die  Diät  der  Kranken  betrifft, 
so  sey  die  sie  umgebende  Luft  warm  (16<'  —  18^  Reauni.) 
und  feucht,    die  trockene  und  kalte  Luft  wird  uiclit  ver- 
tragen.    Speise   und    Getränke    dürfen    durchaus  niclits 
Heizendes    enthalten.     Stellen  sich  die   Krisen   ein,  so 
reicht  man  die  leichteren  Expectorantia  ^  ^Schwefel  iMilch 
mit    Succus    liquiriti    oder    Kermes    minerale*  Droht, 
namentlich  bei  Laryngitis,  Erstickungs-Tt)d ,  so  wird  ea    "  . 
nicht  selten  nÖthig,  der  Luft  neue  Wege  zu  bahnen*-^ 
aur  Tracheotomie  zu  schreiten.  •  Sie  beweiss t  sich  meist 
sehr  heilsam.  ^  Steigert  sich  die  Krise  zur  Blennorrhoe^ 
so  pht   mau  Säuren,   namentlich  Schwefel-Säure  in  Ver- 
bindung   mit  Narcoticis    in   einem   schleimigen  Veliirlcel, 
was   gewiss   bessere   Dienste  ieistct  ,    als    adstrin^^ir t  nde 
Mittel.    Schwieriger  ist  es ,    die  zurückbleibende  llauhig- 
keit ,    die  immer   mit  Anomalien  in   der  Sekretion  der 
Schleimhaut  verbunden   ist,     zu   beseitigen.  Einathmea 
der  reizenden  Dämpfe   und  Application  von  Blasen  -  l'*lla- 
•ter  auf  den  laaryuJL  lielffiu  luiuiß  •  ynd  .e^  dürfte  nidtta  jbu 
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thun  seyn ,  als  solclie  Individuen,  welche  besonders  fBr 
atmosphärische  £inflÜ88e  äusseret  empfindlich  sind  ,  den 
Wohnort  wechseln  zu  lassen,  naniciitiich,  wenn  sie  auf 
Hochebenen,  wo  der  Nordost  weht,  au  Hause  sind. 
Man  schicke  sie  in  die  südlichen  Alpenthäkr ,  nach 
luiien,  besser  nacli  Sizilien,  und  lasse  sie  etwas  Schwe- 
felwasser (iu  spec»  W  eiibacher)  in  Verbiaduiig  mit  Milcii 
trinken. 

•  Varietäten.  Varietas.  1.  Laryngitis.  Sie  findet 
sich  bei  Individuen  ,  die  früher  an  Tripper  gelitten  haben, 
bei  denen  der  Tripper  schleichend  verlief,  und  vieJieicht 
misshandelt  wurde.  Das  Befallen  geschieht  plötzlich ,  die 
Sprache  ist  sehr  alienirt,  mehr  dumpfer  Ton.  lieftigo 
Steckanfalle  in  Parox^sinen  auftretend;  eigenthünilich  pfei- 
fender Ton  bei  der  Exspiration.  Die  Krankheit  endet  mit 
Oedem  der  Glottis  und  des  Zellgewebes ,  durch  welches 
die  Verbindung  mit  der  Glottis  hergestellt  wird.  Sie  ist 
gefährlich  und  äusserst  tückiscJi  in  ilirein  Verlaufe;  denn 
oft,  wenn  man  sie  schon  beseitigt  zu  Laben  glaubt,  keh- 
ren die  Paroxysmen  zurück ,  und  die  Kmnken  gehen  suf- 
fokativ  zu  Grunde. 

Varietas.  2.  Laryngitis  hysterica.  Bei  Frauen, 
wie  jene  erstere  mehr  bei  Männern,  und  zweitere  hui 
Frauen,  bei  welchen  der  Globus  hystericus  auftritt. 
Die  Kranken  bekommen  oft  bei  jeder  W  etterveränderung, 
-  besonders  abel*,  wenn  die  Luft  rauh  wird,  einen  ste- 
chenden, brennenden  Schmerz  im  Larynx.  Anfangs  ^ird 
die  Stimme  lautlos ,  später  verschwindet  sie  ganz ,  kehrt 
aber,  was  das  Sonderbarste  ist,  oft  auf  einige  Stun- 
den, oft  auch  aut  einige  Tage  in  ihrer  ganzen  ^latüriitll* 
keit  zurück*  Eigenthümliche  flammende  Rothe  im  Velum 
palatinum  oder  an  der  Zungenwurzel.  Die  Krankheit 
ist  schwer  heilbar.  Alle  Hülfe  nur  beinahe  palliativ. 
Mit  der  schlimmen  Jahreszeit  oder  nach  irgend  einem 
•schädlichen  atmosphärischen  Einflüsse  kehrt  sie  zurück^ 
nnd  endet  nach  Jahren ,  mit  Exulceration  und  Fbthisis  la« 
lyngea. 

Vsnrietas.  3.  Laryngitis  strumosa.  Erscheinungen : 
Der  Kopf  schwillt  an,  wird  äusserst  fest  und  gespannt. 
Die  Kranken  müssen  mit  vorgestrecktem  Halse  athmen, 
die  Halsvenen  sind  angeschwollen,  das  Gesicht  aber  blass 
und  entstellt,  der  Husten  trocken  und  eigenthümlich 
pfeifend.  Die  Krankheit  findet  sich  vorzüglich  bei 
VrmitA  in  sfäterem  LebensaUerw    VenaesektioBeay  wie- 
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derholtes  Anlegpen  von  Blutegeln  ,  Einreiben  freu  mit*Jo-  » 
flirisalbe  sind  fruchtlos.  Die  Kranken  ^ehen  früher  oder 
später  snifokativ  zu  Grunde.  Die  einzige  Rettung  dürfte 
in  der  Laryngotomie  zu  suchen  seyn  ,  die  aber  bei  bedeu- 
tender Ansdiweiiung  der  Drüse  immer  ihre  Schwierigkeit 
tea  hat.  ,  ; 


ILAbtheilang* 

EntB&ndmi^'der  lelli^en  Gebilde  de'i  Reipl- 

rätions-App^ratee, 

Binfige  Gattung.    Entaindang  dea  Longen- 

Farenchynia. 

Pneumonie,    üeber  LungenkranUieit ^  von  Läa» 
nec.   AbhandluDgen  über  Pnetimoitie,  yoii  Frank* 
Die  Pneumonie  serlalit  in  mehrere  Arien : 

1.  Pueamonia  traumatica. 

2.  Pneumonie  aeata  vera«  " 

3.  Pneumonia  chronica. 

4.  (Pieuro).   Pneumonia  bilioaa* 

5.  (Pledfo).   Pneumonia  rheumatlca,' 
Anhang  6«  Pneumonia  Tenoaa» 

    ^ 

Brate  Art»    Pneumonia  traumatica. 
Ihre  Betrachtung  fiUlt  der  CShirurgie  anheim.  > 

i.  ■  ■  " 

Zweite  Art.  Pneumonia  acuta  Yera.  - 

\       ,  , 

Erscheiniingen.  Die  Kranicen  haben  ein  Geföhl 
▼on  Druck  und  Schwere  auf  det  Bruai,  entweder  Wuf 
Einer  Seite,  wenn  Eine  Lunge,  oder  quer  übe  Hr- «t, 
wenn  beide  Lungen  afßzirt  sind.  Daa  Gefühl  ist  abcv 
nicht  Mos  aubjektiv,  sondern  objektiv ,  ob'  iat  wahre  Dys*» 
pnoe ;  Husten ,  nicht  bloa ,  wenn  die  Kranken  tief  ao 
inspiri^en  suchen,  sondern  auch  spontan 9  entweder  tro- 
cken  oder  mit  Auswurf;  bald  glariöser  Schleim  9  bald 
Schleim  mit  Blutatreifen  >  bald  reinea  Blut ,  bald  von.  Blot 
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rothbrann  f^efärbte  Massen.    Die  Respiration  beschleunig, 
aber  m«hr  Abdominal  -  Respiration  (der  Brustkasten  liebt 
sich  nicht) ,  bisweUen  Athmen  mit  einer  Brustliälfte  (der 
gfstmden).     Jntercoupfrte    Sprache.     Dazu  die  Symptome 
Ton   Percussioii    und   AiisciiUntion.     Die  Percussion  zei^ 
den  Ton  der  entzündeten   Lnugc  dumpi.     Die  Ausculta- 
tion  eri::ibt  ein  ciirenthnmlichcs   Geräuscli,    was  man  kni- 
sterndes   Respirations  -  GerJiusch    nennt   (wie   wenn  maa 
Kochsalz  auf  ein  heisses  Blecli  wirft).  —  Dies  die  topi- 
sclien  Erscheinungen.  —    Das  P^itbcr   zeigt  bald  den  Cha- 
rakter der  Synocha  ,   bald  den  des  Eretbismus.    Im  ersten 
Falle  sind  die  Erscheinungen  die  :    het'tig^ir  Schüttelfrost,  » 
darauf    anlialtende,    intensive  Hitze,    mit   troekner  Haut, 
\veisshelegte  Zunge,    voller,    gespannter  Puls  (HO  —  100 
Sc]i];ige) ,    und  dunkel  gerötheter  Haro^    Audi  mit  erethi- 
sehcin  Charakter  tritt  das  Fieber  auf.     In  mancher  Jahres- 
zeit so^ar  epidemisch.    Der  Puls  ist  dann  weirli ,  110 — 120 
SebJii^e  machend.     Die  Haut  schwitzt,   der  Kranke  oft  in 
Schweiss   gebaden ;    der  Harn  Sedimente  machend ,  vor- 
züglich  gegen  Morgen.     Das  Fieber,  w:elches   die  akute 
Pneumonie  begleitet,   sey  es  erethisch  oder  synochal,  hat/ 
meist  den  Typus  der  Remittens,   so  dass  die  ErsdH  inun- 
gen  ,  topische  sowohl,   als  allgemeine,  sich  gegen  Morgen 
mildern,   und  gegen  Abend  wieder  verschlimmern ;  aber 
auch  den  intermittirenden  Typus  kann  es  haben,  und  dann 
muss  man  wohl  die  Krankheit  Ton  Pneumonie,    mit  der 
sich  Intermittens  complicirt ,  unterscheiden.     Hier  ist  der 
intermittirende    Paroxysmus    deutlich   ausgeprägt  ,    1^  rost, 
Hitze  ,    dann  eine  eomplette  Krise  durch  Haut  oder  Harn 
—  in  der  Zwischenzeit  keine  Fieber-Krscheinungen.  Die 
topischen  £r8€hieiiiiiti|^a  dagfegen,  und  der  Reiz  im  Pulse 
(als  der  Pneumonie  angehorig)  dauern  fort;    sind  also  per- 
manent, nur  ist  ihre  Intensität  nicht  dieselbe,   wie  wäh- 
rend der  Paroxysmea*    Ganz  anders  ist es  bei  der  Pneu- 
monie, deren  Fieber  den  intermitterenden  Charakter  hat. 
In  den  Morgenstunden  sind  liier  die  Kranken  ganz  fieber- 
los, eben  te  aii|d  die  pneumonischen  Erscheinungen  fast 
auf  Null  herimter ,   die  Kranken   haben  keinen  HtTsten 
mehr ,   faliien  sich  sehr  leicht ,    (nur  die  Resultate  der 
Anscultation   und   Percusdon   sind   die   Alten ).  Giegen 
Abend  aber,  und  xwar,  ohne  dass  Frost  vorhergeht 9  tritt 
heftige  Hitze  ein,   der  Puls  ist  hart  und  gespannt,  der 
Hüsten  wird  lusserst  yehement,   und  droht  den  Kranken 
an  emtidcen.    Sö  «dauert  es  fort  b^a .  gegen,  8  —  4  Uhr 
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Morgens,  wo  dann  die  Symptome  sich  wieder  mildern.  — • 
Die  AiHäile  sind  hier  so  heftig,  dass  man  den  Krauken 
stündiicJi  sterben  zu  sehen  glaubt;  es  dürfte  daher  gera- 
then  seyn ,  in  der  Frivatpraxis  Pneiinioiiiker  auch  am 
Abende  zu  besuchen,  um  nöthigcnfalls  durch  eine  starke 
Aderlässe  dem  drohenden  Sturme  vorzubeugen  ;  denn  am 
kommeiidcri  Morgen  diirftc  es  Iciclit  zu  spät  seyn.  — 
Der  Charakter  des  Fiebers,  das  die  akute  Pneumonie  be- 
gleitet, ist  also,  >vic  gesagt,  entweder  der  synochale  oder 
der  erethische.  Viele  Aerzte  beliauplen  nun:  der  Clia- 
rakter  des  Fiebers  könne  sich  im  Laufe  der  Kranklieit  in 
den  torpiden  umändern^  die  Entzündung  könne,  wie  man 
sich  ausdrückt,  nervös  werden.  Diese  Behauptung  nun 
könnte  auf  sich  beruhen ,  wenn  sie  nicht  praktisches  In- 
teresse hätte ;  denn  man  hat  daran  eine  zweite  gereiht : 
die  Behandlung  müsse  von  dem  Augenblicke  (des  Nervös- 
'  Werdens  der  Entzündung)  an,  eine  reizende  seyn.  Es 
wird  daher  nöthig  werden,  die  Umstände,  unter  denen 
jene  Emcheinnngen ,  die  man  gemeinhin  nervöse  nennt, 
(leichte  Delirien  gegen  Abend ,  kleiner ,  weicher  Puls, 
Ingstliclie  RespimSonen)  auftreten,  etwas  näher  zu  be^ 
leuehten.'  Es  finden  eich  diese  Erscheinungen: 

1)  Auf  dem  Höhepunkte  der  Entzündung ,  auf  4^ 
Bich  dieselbe  ireilicli  nnt  bd  verkehrter  Behandlung  oder 
gänzlicher  Yemachlässigung  sebwingen  kann;  dass  hier 
nur  noch  Ton  der  strengsten  Antiphlogose  Hnlfe  xu  erwar* 
ten  stehe 9  bat  schon  F.  Frank  nachgewiesen. 

2)  Bei  Entsandung  beider  Lungen.  Die  Respiration 
ist  dann  äusserst  beengt;  der  Puls  klein ^  zitternd,  Deli^ 

'Tien.   Auch  hier  ist  die  strengste  Antiphlogose  angezeigt.' 

3)  Bei  Complication  der  Pneumonie  mit  Uerzentzna-* 
dung  (Lypothymien  ?)• 

4)  Bei  Complication  mit  Entzündung  der  häutigen  tJm- 
hnllnngen  des  Öehims  (und  des  Rückenmarks) ,  wo  die 
Kranken  über  Taumel ,  Kopfschmerz ,  Summen ,  Sausen 
vor  den  Ohren,  Schwarzsehen  klagen,  die  Kopfliaut  sich 
brennend  bdss  anfühlt,  Delirien  kommen  etc..  Aber  jsuch 
in  diesen  beiden  Fällen. ist  Antiphlogose,  und  zwar  neben 
der  allgemeinen  die  topische  gegen  das  entzündete  Organ 
(Hers  oder  Gehirn)  angezeigt. 


stellen,  aber  aus  Mangel  an  Kraft  nicht  ansgeführt  wer- 
den künnen,  hier  allein  dürfte  die  Behandlung  sich  än- 
dern, und  die  stärkem  Krisen  treibende  Mittel  gegeben 


Ö)  In  jenem  letzten 


wo  die  Krisen  sich  ein* 


Digitized  by 'Google 


3ia 

« 

werden ,   aber  gewohnlleli    kommt  man   auch  hier  nichl 
mit  2um  Ziele. 

Aetioiogle.     Innere  Momente :  die  Krankheit  ist 

?ör  der  Entwickehm^  des  Lun^enorgans ,    mithin  Tor  der 
Papertit  aelten.    Ebenso  In  der  Involutionspenode  ,  Män- 
ner werden  häufiger  von  Pneumonie  befaiien ,  als  Weiber, 
theils  weil  bei  ihnen  das    Lun^^enorgan    entwickelter  ist, 
theils  weil  sie  häufiger  mit  den   schädlichen  Influensen 
in  Verbindung   kommen.     Plethorische   Individoen ,  und 
Indiridnen  mit  schon  kranker  Lunge   sind  vorzüglich  zu 
Pneumonie  geneigt.    Aeussere  Momente:  £»igenthäml!che 
Witternngs  -  Constitution.  Constitut.  pneomonica.    Sie  bie- 
tet foigende  Momente  dar  :  |fa)  Hoher  Standpunl^t  des  Ba- 
rometers (grosser  Luftdruclc).    b)  Hohe  Grade  von  Käite* 
e)  Grosse  Trockenheit  der  Luft,    d)  Geringer  Grad  von 
Elektrizität,   e)  Strich  des  Windes  naeh  Nordost.  Diese 
starken   Strömungen  aus  Nordost  mit  ihrem  eigcnthüm- 
liehen  Sitse  auf  das  Lungenorgan  sind  durchaus  nöthig, 
wenn  es  zu  häufiger  Pneumonie  kommen  soIL  Streichen 
diese  Winde  vollends   fiber    baumlose    Strecken,  über 
Strecken ,    die  geringe  oder  keine  Vegetation  seigen ,  so. 
erreicht  die  Frequenz  der  Krankheit  ihr  Maximum^  daher 
kommt  die  Krankheit  vorzüglich  in   den  Wintermonaten 
(Dezember,  Januar,  Februar,  Bfära)  vor,    im  Sommer 
fehlt  sie  ganz ,    wenn  nicht  auf  grosse  Hitze  durch  heftige 
Gewitterströme   starke    Luftabkühlung   folgt.    Darum  ist 
die  Krankheit  aueh  am  häufigsten  an  jenen  Orten,  die  frei 
und  hoch  liegen ,    und  dem  Striche  des  N.  Ost  ausgesetst 
sfiul.    Aus  demselben  Grunde  ist  die  Krankheit  hier  ziem- 
lich selten  (Sicherung  durch  Berge  gegen  N.  Ost) ,  desto 
frequenter  im  nahen  Schweinfurt  und  Bamberg.  Desshalb 
endlich  ist  die  Phlog.  vorsfigUch  den  nördlichen  Zonen 
eigen,  und  scliwindet  dagegen  gans  in  den  Tropenlandern. 
Z.  B.  im  indischen  Archipelagus.    Vermittelnde  Momente  : 
a)  Einwirkung  jener  atmospharischcin   Einflüsse,    b)  Er- 
höhte Thatigkeit  des  Lungenorgans,   s*  B«  während  des 
angestrengten  Laufens« 

Unterdrückte  Blutung,  x.  B*  des  habituellen  Nasen* 
blqtens,  der  Menstruatton«  c)  Einaihmen  jener  J«uft< 
strdme  oder  reisende  Beliandlung  des  Catarrh ,  nnd  Tus« 
iis  convulsiva* 

Dauer.     Dieselbe  ist  keineswegs  an  eine  be8timrate;  ;'• 
Periode  gebunden,   wie  die  äitereu  Aerate  behaupteteiv; 
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ntigigeii  Cjchis).  Pneumonie  kann  Tielmehr  in  Jedem 
Augenblicke  durch  ärztliche  Behandlung  gebrochen  werden* 

Ausgänge.    Die  Krankheit  endet : 

1)  in  Zertheilung.  Der  Eintritt  dieses  Ausgangs  ist 
nicht  etwa ,  wie  man  früher  behauptete ,  an  einen  bestimm- 
ten  Tag  gebunden,  auch  findet  die  Zertheilung  niclit  im- 
mer durch  plötzliche  complette  Krisen,  häufiger  vielmehr 
dnrc?i  Lysis  (Fortdauer  der  Krankheit  durch  mehrere 
Tage)  statt.    Die  kritischen  Ausscheidungen  sind  doppelt: 

1)  Febrile  ,  , 

2)  Topisrhe,  bisweilen  kommt  noch  eine  3te  Biutiing 
hinzu.  Die  febrilen  Krisen  erfolgen ,  wie  gewöhnlich, 
durch  Harn  und  Hatit.  Reich ürher  Schweiss  und  krystal- 
Jinisch  röthlich  gefärbte  Glimmerbiättchen ,  ähnliche  Nie- 
derschläge in  früherem  tnrbuienteu  Harn.  Wo  das  Harn- 
sediment fehlt ,  ist  die  grösste  Wahrscheinlichkeit  vor- 
handen, dass  das  Lun^enor<^an  nicht  mehr  im  Zustande 
der  Integrität ,  dass  es  tuberculÖs  sey.  Ais  topische 
Krise  erscheint  Sputa  coeta.  Der  Husten ,  der  früher 
mehr  trocken  war ,  wird  feucht ,  die  Secreta  der  Bron- 
chialschleimhaut,  stosfpn  sich  unter  RpRfseln  ab,  und  wer- 
den als  eiterähnliche  Massen  (Sputa  puruienta  s.  cocta) 
ausgeworfen.  Man  versteht  unter  Sputa  coeta  eben  die 
Krise  der  Bronchialschleimhaut ,  einen  undurchsichtigen, 
gelben  ,  oft  in's  Grünliche  ziehenden  Schleim ,  der  mit 
leichter  Mühe  ausgeworfen  wird,  und  geformt  ist,  d.  h. 
die  AiTSwurfsmassen  flithsen ,  wenn  man  sie  in  einem  Ge- 
fäss  aufbewahrt,  nicht  zusammen.  —  Eine  dritte  Krise 
sind  Blutungen.  Sie  finden  sich  namentlich  bei  jungen 
plethorischen  Individuen,  mo  aus  der  früher  verstopften 
Nase  zur  Zeit  der  Krise  dunkies,  mit  Sciileiin  gemengtes 
Blut  ausfliesst,  worauf  sich  der  drückende  Schmerz  in 
der  Stiriigegend ,  über  den  die  Kranken  früher  geklagt 
haben,  fast  augenblicklich  verliert.  Da  wo  unterdrückte 
Menstruation  Krankheitsursache  ist,  stellt  sich  die  kritische 
Blutung  durcli  den  Uterus,  und  hei  Individuen,  die  ai| 
Hämorrhois  leiden  ^  nichl  selten  durch  di^  Uäivorrhoi- 
den  ein. 

Die  Krankheit  endet 

2)  In  theiiweise  Genesunf^.  Die  Ursache  der  nur 
Iheilweise  erfolgenden  Genesung  ist  doppelt  ;  einmal  Fort- 
dauer der  topischeu  Krise  und  Ausbildung  von  Pulmonal- 
Blennorrliöen.  Die  Er8cheinun;2;en  sind  dann  die:  das 
Fieber   ist  verfichwundea ,    dit^  tofischeu  Jbiischeii^ungen 


Digitized  by  Google 


3*4  " 

«ind  Terscliw linden ,  aber  die  Kranken  haben  fortwährend 
Rasseln  in  den  Dronchien,  und  werfen  immer  noch  jene 
ei'^enthiimlichen  Massen  aus,  die  aber  nach  und  nacli  ahf- 
hören ,  geformt  zu  seyn,  und  in  einander  fliessen.  Dann 
der  Hinzutritt  von  Pseudokrisen.  Die  Pseudo- 
krise ist  wieder  doppelt:  Eiterbildung  und  LympheeAsudat. 
Was  die  Eiterbildung  betrifft,  so  hat  man  sie  in  der 
neuesten  Zeit  als  Ausgang  der  Pneumonie  geläugnet,  wäh- 
rend man  sie  in  iilteren  Zeiten  häufig  gefunden  zu  ]iaben 
glaubte.  Die  Wahrheit  liegt  aucli  hier  in  der  Mitte.  Al- 
lerdings findet  sieh  Eiterbildung ,  aber  meist  nur  bei 
traumatischen  Lungenentzündungen;  selten  dagegen,  wie- 
wohl ihr  Vorkommen  nicht  geläugnet  werden  kann ,  bei 
Pneumonien  ,  deren  Ursache  eine  atmosphärische  Influenz 
oder  unterdrückte  Blutung  Ist.  Dass  Eiterung  eingetreten 
8ey,  dafür  folgende  Momente:  Die  Kranken  klagen  einen 
oppressiven  Schmerz  an  einer  bestimmten  Stelle.  Die  Per- 
cu^sion  .ergibt  hier  einen  dumpfen  Ton,  und  die  Auscul- 
tation  Bwar  im  Umfange  daa  ei^enthümlich  erepitirende 
Reapiratiousgeräusch  9  an  der  SraUle  des  Schmerzes  aber 
durchana  gar  kein  Geriusch«  Der  Hosten  dauert  fort, 
iflt  anstrengend  und  trocken  (Reishusten)  ohne^Blot  im4 
Sehldni.  Ohne  dass  Krisen  vorausgegangen  .wären  (bis- 
weilen Italien  Jedoch  leichte  Anstrengungen  dmelhen  statt 
gefunden),  folgt  eine  merkliche  Umänderung  des  Fiebers: 
leichtes  Frostein,  darauf  intensive  Hitze  und  suletzt  toU- 
kqmmner  Nachlass  der  Fieber Erscheinungen  unter  part» 
SchweisiB,  und  diese  Erscheinungen  kehren  meist  zu  der- 
selben Stunde  des  kommenden  Tages  wieder«  Hat  der 
Abszess  endlich,  seine  Reife  <jr]angt,  so  ergiesst  er  sich  in 
die  Bronchien ,  und  droht  den  Kraliken  sn  ersticken ;  nur 
unter  den  hdUgsten  Anstrengungen  werfen  sie  endlich 
den  Eiter  aas«  Die  Auscultation  zeigt  Jetzt  die  Fectorllo- 
quie  und  das  eigenthümliehe  Hohlengerassel  (wie  wenn 
man  in  Sdfenwasser  bläst)  an  der  Stelle  des  geplatzten 
Abszesses*  —  Eiiie  2te  Pseudokrise  ist  Exsudation  plasti^ 
scher  Lymphe;  die  Lymphe  wird  In  das  Lungenparenchym 
ergossen ,  die  einzelnen  JLuflhläschen  durch  dieselben  mit 
einander  Terklebt,  und  von  der  Lnft  nidit  weiter  aus- 
dehnbar. Man  nennt  diese  ErfnUung  des  Lungenparen-  * 
diyms  mit  plastischer  Lymphe  „He^atisation^^.  Die  Per- 
eussion  der  hepatisirten  Lunge  gibt  einen  dumpferen  Ton» 
die  Auscultation  kein  Respirations-Gkräusch  mehr«  He- 
patisation als  Folge  akuter  rneumonie  lulitt  immer  «dineU 
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zum  Tode ,  nicht  so  Ilepntfsatioii  als  Folge  chronischer 
Entzündiing.  Das  Fieber  kann  hier  zuweilen  noch  eine 
Znit  Jang  fortbestehen ,  und  sich  jener  Zustand  ausbilden, 
den  wir  Pectoralcyanose  heissen.  Unerklärlich  bleibt  es 
lins  aber  immer,  wie  hier  (bei  Hepatisation  in  Folge  aku- 
ter Pneumonie),  wo  oft  nur  ein  kleiner  Lappen  far  die 
Ausdehnung  untangHch  wird,  oft  schon  nach  einigen  Stun* 
den  der  Tod  erfolgt,  während  Phthysiker,  bei  denen  oft 
kaum  noch  Vs  oder  Vio  zur  Respiration  geeignet  ist,  ihr 
Leben  oft  noch  Monate  lang  herumschleppen.  Denn  die 
nur  langsam  eingeleitete,  dort  plötzlich  erfolgende  Störung 
in  der  Funktion  des  Organs  erklärt  die  Sache  wenigatein 
nicht  ganz. 

3)  In  den  Tod.  Der  Tod  erfolgt,  obgleich  er  stets 
Ton  der  Lunge  ausgeht,  und  Suffocationstod  ist,  auf  Ter- 
schiedene  Weise.  Gangrän ,  ein  gewöhnlicher  Ausgang 
der  Entzündung,  wie  man  behauptet,  durch  hippokrati« 
sches  Gesicht,  kalte  Eictremitäten ,  Schluchzen  und  eigen* 
Ihümliches  Knistern  der  Lunge  ausgezeichnet^  erfolgt  wohl 
nie  als  Ausgang  der  Lungenentzündung,  sondern  ist  das 
finde  eines  neurophlogistisohen  Krankheitsprozesses*  Das, 
was  die  Aerzte  als  Zeichen  eingetretener  Gangrän  angehen, 
ist  nur  Zeichen  geschehener  Exsudation*  Die  Krankheit 
tödtet  nün  entweder  auf  ihrer  Höhe  bei  ToUer  Blüthe  der 
Entzündung  durch  Ueberfüliung  der  Lungen  mit  Blut  oder 
Unterdrückung  der  Funktion  in  Folge  derselben.  Die* 
Erscheinungen  sind,  dann  die:  Gesicht  und  Lippen  blau, 
die  Respiration  äusserst  schnell,  meist  Abdominal -Respi- 
ration, heftiger  Husten  mit  Schaum  und  Blut  gemengt* 
Die  Sektion  zeigt  die  Lunge  im  Zustande  der  roUien  He- 
patisation. Oder  es  tödtet  die  Krankheit  durch  das  Lymph- 
exsiidat;  das  Gesicht  ist  dann  blos  entstellt,  die  Respi- 
ration wird  ängstlich,  keuchend,  mehr  Abdominal- Respi- 
ration. Der  Husten  trocken,  der  Puls  klein  und  schwach; 
es  rückt  klebriger  Schweiss  auf  daä  Gesicht»  Die  Sek« 
tion  zeigt  den  Zustand  der  weissen  oder  grauen  Hepa- 
tisation* Oder  es  erfolgt  der  Tod,  indem  der  Kranke 
zu  schwach  ist,  die  eintretenden  Krisen  durchzufüh- 
ren (meist  nur  bei  alten  Leuten).  Die  Erscheinungen  sind 
mm  die:  der  bisher  harte  Puis  wird  weich,  bleibt 
aber  roll,  Schweiss  bricht  ans,  wird  aber  bald  klebrig 
und  kalt,  Turbulenz  im  Harne,  aber  keine  völlige  Aus- 
scheidung. Qie  Respiration  wird  rasselnd,  der  Auswurf 
beginnt 9  stockt  aber  bald  wieder,  ud  üur  das  Rasseln 
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dauert  fort.  Endlich  steht  Athmen  und  Antwnrf^  und 
die  Kranken  sind  siiffocatiir  zu  Grunde  geffUl^en.  Der 
Tod  erfolgt  endlich  durch  die  Pseudokrise  der  Eiterbil- 
dting  entweder  dnrch  mugenbiickliches  Ersticken  ,  bei 
Platzen  des  AbscesseSy  oder  in  Folge  des  hektischen  Fie- 
bers (dann  besonders,  wenn  Djslüraiien  Im  Organismus 
herrsdien»  tritt  er  aus). 

Section.  Was  den  Sit«  der  Entzündung  betrifft, 
fio  Rcheint  akute  Pneumonie  vorzüglich  in  der  linken 
Lunge ,  seltner  in  der  rechten  ,  und  nur  in  den  weni«^- 
stPH  Fällen  in  den  beiden  Lungen  zugleich  vorzukommen. 
Der  untere  Lnppcn  namentlich  ist  die  Stelle  der  Affek- 
tion; der  rnittiere  Lappen,  wird  sich  nur  selten,  und  der 
obere  nie,  wenigstens  nie  allein  affizirt  finden.  In  ihm 
pflegt  tuberk.  Dyskragic  zu  hausen.  So  finden  sich  also 
auch  in  der  Lunare ,  wie  im  Mag^en  ,  gewisse  Krankheits- 
sphären  —  die  entzündliche  Krankheitssphäre,  deren  Sit« 
im  unteren  Lappen,  und  die  tuberknlöse  Sphäre,  deren 
Sitz  im  oberen  Lappen.  Die  Erscheinungen  der  Lunken- 
affektion  selbst  sind  verschieden  ,  je  nach  der  Zeit  des 
Todes.  Sind  die  Kranken  auf  der  Höhe  der  Entzündung 
gestorben  ,  so  ist  die  Lunge  im  Zustande  der  rothen  He- 
patisation. Ihre  Farbe  ist  dunkeh  oth ,  ins  Violette  über- 
gehend,  schon  äusserlich  fühlt  sie  sich  fest  und  compakt 
an ,  auch  schneidet  sie  sich  mehr  fest ,  fast  wie  Leber- 
substanz. Aus  den  Schnittflächen  dringt  rothes  Blut 
hervor.  Auch  ihr  spez.  Gewicht  hat  zugenommen ,  denn 
sie  sinkt  entweder  ganz  in  Wasser  unter  ,  oder  schwimmt 
wenigstens  nicht  mehr  in  demselben.  Sind  die  Kranken 
in  Folge  des  Exsudats  zu  Grunde  gegangen,  so  findet  man 
die  Lungen  im  Zustande  der  weissen  oder  grauen  Jlepati- 
sation.  Beides  sind  nicht  wesentlich  verschiedene  Zu- 
stände. Hier  sind  die  Reste  des  Lungcngevvebes  als 
schwärzliche  Streifen  im  Lymphexsudat  wahrzunehmen, 
und  die  Lunge  erhält  so  beim  ersten  Anblicke  ein  graues 
Ansehen,  was  dort,  wo  auch  die  letzten  Spuren  des 
ei^enthiimlicheti  Gewt  bes  zu  Grunde  gegangen  sind,  niclit 
waiirzunehraen  ist.  Eine  hepathische  Lunge  fühlt  sich  fest, 
compakt  an,  knistert  nicht  mehr,  sinkt  im  Wassier  gans 
9ü  Boden,   sie  hat  nicht  alJein  an  Dichtigkeit,  sie  liat  auch 

Umfang  zugenommen ,  8o  dass  die  firusthölile  ihr  zu 
^nge  wird,  und  die  iii|)peneindrä€k^  als  tiefe,  f^urchen  in 
lbr§r  S)i)>9tait«  »tehen. 
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Profilose.  DieKranlcheit  ist  immer  eint  gefiilir« 
licliey  denn  dam  Mortalität«  *  VerhMlInm  derselben  iit 
immer  etwm  100 :  5 ,  nach  Andern  sogar  100  : 10*  *  Die 
Prognose  wird  übrigens  Ten  folgenden  Momenten  •  be* 
•timmt : 

1)  Vem  Sitse  und  der  Ausbreltuiig  der  Entsündttn^« 
£ntiundang  der  linken  (?)  Lunge ,  wollen  Einige  bebaup« 
ten,  aey  bedenklleher  ala  der  rechten?  Entzündung  der 
(leiden  Lungen  ist  sehr  schiimm« 

2)  Vom  Grade  der  Heftigkeit  der  Reapiraliona  -  Be« 
achwerde« 

9)  Von  der  Beachaffenheii  dea  Auawnrfa  (branner  mit 
Blutatreifen  untermengter  Anawurf  ist  achlimm). 

4)  Von  den  Reauitaten  der  Auacultation  nnd  Percnai^ 
aion« 

6)  Vom  Eintritte  gewiaaer  Erscheinungen;  dahin s 
Verserren  dea  Muaculns  buccinator  beim  Ausathmen  (die 
Kranken  sehen  aus ,  als  wollten  sie  blasen) ;  Kaliwerden 
des  Athems;  Abdonrinal  -  Respiration ,  besonders  wenn  gar 
'  kein  Ausdehnen  des  Brustkastens  mehr  erfolgt.  Athmen 
mit  dea.  Nasenflügeln,  wässigere  Durchfalle,  und  cnd- 
licli  eine  eigenthümliche  Aufreizung  der  Psjche.  ( Die 
Kranken  wollen  immer  das  Bett  verlassen).  Treten  diese 
Erscheinungen  auf,  so  ist  es  gewiss  zu  Ende. 

Therapie.  Ind.  morbi.  Venaeaektion  —  gleich 
im  Anfange  der  Entzündung,  denn  oft  wird  dadurch 
achon  die  Krankheit  gebrochen*  Was  die  Menge  des  in 
einer  Venaesektion  mi  entleerenden  Blutes  betrilft,  se 
hängi  die  Bestimmung  derselben  «war  xunächat  von  der 
Individualität,  Heftigkeit  und  Ausdehnung  der  Entzün" 
dang  ab;  doch  dürften  10  —  12  Uns«  etwa  das  Minimum^ 
und  20  —  24  Uns.  etwa  das  Maximum  seyn.  Gleich  wich- 
tig ist  die  Frage:  wann  soll  die  Aderlässe  wiederholt 
werden?  Man  hat  hiefür  die  yerschiedensten  Angaben;  — 
Einige  glaubten  in  der  Crusta  phlog.  ein  Criterion  gefun- 
den zu  haben,  und*  die  Behauptung  steilen  zu  können^ 
ihre  Gegenwart  bedinge  die  Wiederhohlung  derselben 
(die  Aderlässe),  allein  wir  haben  schon  früher  gezeigt, 
wie  wenig  stichhaltig  das  Criterion  sey  ;  denn  einerseits 
muss  oft  schon  zur  Ader  gelassen  werden,  ehe  sich  eine 
Crusta  phlogiät.  zeigt,  andererseits  kann  sie  noch  vor*  • 
banden  und  die  Venaesektion  dennoch  contraindizirt  seyn. 
Unzuverlässiger  ist  noch  das  Criterion  der  Zeitdauer  der 
Pneumonie*    Manche   Aerzte    (Anhänger   des  Hippo* 
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c  r  a  t  c  «)  behaupten  nSmlicIi :  mir  wahrend  der  ersten  . 
4  Cnach  Andern  7)  Tage  —  im  Stadium  cruditatis  dürfe 
zur  Ader  gelassen  werden,  später  im  Stadium  coctionis 
dürfe ^  man  die  Natur  nicht  weiter  durch  Eingriffe  stören.  * 
P.  Frank  hat  schon  diesen  Irrthum  aufgedeckt  und 
nachgewiesen ,  dass  die  Lehre  Ton  der  Coctien  ein  Un- 
sinn sey,  dass  man  noch  am  lOten,  Ilten  Tage  zur  Ader 
käsen  dürfe,  und  dass  eintretende  nerTSse"  Erscheinun- 
gen die  Aderlässe  um  so  dringender  fordern ;  gewohnlich 
sind  diese  nur  der  Aussprach  der  höchste  gestei- 

Serten  Entzündung.  Aach  die  Beschaffenheft  und  Fort* 
aner  des  Fiebers  kann  nicht  cum  Oriterion  dienen ,  denn 
oft  dauert  das  Fielter  noch  fort,  und  die  Yenaesektion 
ist  eontraindia^irty  oft  ist  es  Teradiwanden ,  und  dennoch 
müssen  die  Aderlässe  « wiederholt  werden«  Welches  ist 
denn ,  mnss  man  endlich  fragen  ,  dieser  Anthaltspunkt  ? 
Eis  ist  die  Beschaffenheit  der  topischen  Symptome.  Ha**» 
hen  die  Kranken  noch  ein  Gefühl  Ton  Oppression,  hüs« 
(ein  sie  noteh  von  Zeit  nu  Zeit,  und  kommemkleine  Men- 
gen Blutes,  gibt  die  Auscultatioa  noch  an  einer  Stelle 
der  Brust  das  knisternde.  Respirations  -  Geräusch ,  so  ist 
die  Wiederholuiig  der  Aderlässe  angeseigt,  m5gen  Cra- 
sta  phlog.  und  Fieber  verschwunden  seyn  oder  nicht, 
mag  die  Kranldieit  acbon  über  den  ^  7ten  Tag  hinäus- 
gedanert  haben  ,  ja  mögen  selbst  die  Krttken  eintreten, 
und  weder  Nitram  nodi  Calomd  ersetzen  sie.  Die  Ader«* 
Hase'  darf  nicht  so  bedeutend  se^n,  als  früher,  denn  e« 
handelt  sich  nur  daram,  dec  Kranikheit  den  letzten- Stöss 
zu  geben  ,4  —  8  Unzen  genügen.  Was  die  Vene  ,  aus 
der  Ader  gelassen  werden  soll,  betrink,  so  ist  diess  die 
*  Armvene  der  leidenden  Seite,  daher  die  Entzündungen 
der  linken  t«nnge  —  die  rechte,  bei  Entzündungen  der 
rechten  Lunge  —  die  linke,  und  bei  Entzündung  beider 
Lungen  —  die  Armrene  beider  Seiten.  Bie  Oeffnung 
iej  gross,  der  Strom  des  Blutes  mächtig,  .  denn  es  steht 
die  Wirksamkeit  der  Aderlässe  im  geraden  VerhäHntsse. 
zur  Raschheit  der  Entleerung.  Kaltwerden  del^  Ettremi- 
täten,  TCttöse  Erschdnungeti  im  Gesichte,  kleiner  ge* 
drüclier  Puls ,  Abdominalrespiration,  selbst  die  Hinzu- 
treten der  Kopfsymptome,  leichte  Belirien*  —  mit  einem 
'  Worte  das  Nerroswerden  der  Inflammation^  wie  man 
sich  ausdrückt,  contralndiziren  der  Wiederhohlung  der 
Venaesektion  nicht,  Ja  macheu  sie  um  so  dringender 
ftothwendig. 
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2)  Anwendung  von  Mfttelsalzen ,    namentlich    Anwcn- ' 
düng"  des  Nitrnms.    Man  hält  das  Nitnim  für  ein  spezi- 
fisches,  das  ist  CS  eben  nicht,   wenn  es  g^leich  ein  liöchst 
wirksames  Mittel  bleibt.    Man  gibt  zw  2  —  3  DracJi.  bis 
sni  ^/a  Ünz.  auf  6  Unz.    Althaea- Decoct  in  24  Stunden  zu 
Terbraurhen.    Man  sey  jedoch  Yorsfchti^  bei  seiner  Gabe, 
denn  Nitrum  greift  das    chylopoetische  System  furchtbar 
ftn  9   und  hat  nicht  selten  schon  Gasteritis  hervorgerufen. 
Bei    alten    Leuten,    deren    Chylopoese     ohnedies  schon 
darniederh'e^t ,    dürfte  man  am  Besten  tliun  ,    iNitrum  gar 
nicht  zu  geben ,    denn    auf  seinen   Gebrauch   srhM'indet  , 
Ewar  in  der  Regel  die  Entzündung,    aber  die  Kranken 
sterben  meist  später  am    Marasmus.    Jcdeafalls  darf  Ni* 
trum  nur  so  lange  fortgegeben   werden ,    bis  die  Zunge 
schmutzig  wird ,    der  Appetit  verschwindet  y    und  Druck 
In  der  Magengegend  entsteht. 

2)  Strenge  antipliJogistischc  Biiit.  Ruhe  im  Bette, 
In  einer  mehr  warmen  (13  —  R.)  und  feuchten  Luft. 
Untersagen  alle«  Redens  ,  als  Reiz  für  das  aliizirte  Or- 
gan. Zur  Kost  —  Wasserschkiai  aus  Gerste,  Reis,  Ha* 
her  ,  zum  Getränke  dünner  Salepsrhleim  ,  warmes  Zucker- 
wasser ,  und  eine  Aullösung  von  Pasta  Althaea  etc. ,  denn 
ntan  muss  mit  dem  Getränke  wechseln,  da  die  Kranken 
heftigen  Durst  haben,  und  bald  das  Eine,  bald  das  An« 
dere  überdrüssig  sind ;  man  hat  in  der  neuesten  Zeit 
kohlensaures  Kali,  namentlich J  bei  biliöser  Lungenent- 
zündung unter  die  Getränke  empfohlen.  Auch  bei  Pneu- 
monia  acuta  Vera  reicht  man  es  ,  aber  nicht  im  Anfange 
der  Krankheit,  sondern  später,  wenn  der  Harn  sich 
nicht  brechen  will ,  und  dadurch  seine  rothe  Farbe  eine 
Menge  freier  Harnsäure  nachweist,  wo  der  Husten  trok- 
ken  bleibt.  Man  gibt  den  Liquor  Kali  subcarbon., 
der  zu  \f2  Lnz.  in  24  Stunden,  in  dem  Zuckerwasser 
zu  verbrauchen.  Seine  Wirkung  ist  die  ,  dass  sich  jetzt 
der  Harn  bricht,  und  Niederschläge  von  harnsaurem  Kali 
und  leichter  Husten  erfolgen. 

'Ind.  criseos.  Sind  die  Krisen  hinlänglich  kräf- 
tig, 80  hat  der  Arzt  den  Kranken  warm  zu  halten,  lau- 
warmes, schleimiges  Gelränke  zur  Beseitigung  der  Se- 
kretionen zu  geben  ,  und  Alles  zu  verhindern ,  was  stö- 
rend auf  dieselben  einwirken  könnte.  Ist  aber  die  Krise 
zu  schwach,  so  hat  mau  die  Kxpettorania  —  Antimo- 
uialia  Squilla,  Senega  etc.  angezeigt  geglaubt.  Oft  aber 
ist  in  diesen  Fällen  eine  kleine  Venacsektion  das  bes^e 
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Eirjieclorulf  9  dtnn  nümlich ,  wena  der  noch  la  heftige 
Gi^asfistiirin  den  Anebrtich  derseiben  hindert.  Selbig 
weiin  d  e  Fieberkriseii  achon  beffonaen  haben,  aich  aber 
auf  die  Zeit  der  Exacerbation  beschränken ,  wenn  awar 
etwaa  Anawnrf  kommt ,  das  Hüateln  aber  fortdatiert ,  for- 
dert nicht  aelten  eine  Aderlaaae  den  T5Uigen  Auabrueh 
,  derselben ,  während  Expectorantia  die  Eptsünduag  nur 
aprückrufen  würde.  Stocken  aber  die  Krisen,  weil  et 
dem  Kranken  an  Kraft  fehlt  y  aie  durchzuführen ,  dann 
aind  allerdinga  Bxpectorantia  angezeigt.  Man  f^bt  unter 
aolchen  Umatanden  Alandelöl  mit  Schleim  unter  Zuaats 
Ton  Aqua  laurocerasi  und  etwas  Spieaa^lanswein.  Die 
Senega  bringt  wenig  Nutzen,  macht  yielmehr  durch 
ihren  kratxenden  ExtractiTStoff  den  Huaten  heftiger ,  und 
erachdpft  den  Kranken.  In  h^chat  bedenidiphen  Fällen 
hat  man  (Gmelin)  Phoaphornaphta  lu  3— 4  Tropfen  in 
aaturirter  Eibiaehahkochung  alle  3  —  4  Stunden  empfoh- 
len. —  Werden  die  Kriaen  colliquativ,  nehmen  aie  den 
Charakter  der  Blennorrhoe  an,  dann  wird  ea  nethi^  «cyn^ 
aie  SU  beachrinken»  Unter  den  Mitteln ,  die  hier  in  An* 
Wendung  kommen ,  steht  die  verdünnte  Sdiwefelaiiure 
oben  au,  * 

Ind.  der  Ausgänge.  Erfolgt  Ljmphergusa,  ao 
liann  der  Arst  weiter  nichts  mehr  thun,  die  Kranken 
gehen  sn  Grunde*  Anders  Torhilt  es  sich  bei  Abasess- 
pildung*  Der  Arst  hat  vorher  erat  die  Abaseaabildung  zu 
jbegunstigen  (denn  ea  fehlt  leider  an  Mitteln  |  die  Abaseaa* 
bildnng  sn  verhüten)«  Daher  warme  Fomentationen  auf 
die  Bruat  (etwa  eine  Schweinablaae  mit  heiaaer  Milch 
gefallt  I  denh  sie  wird  besser  vertragen ,  ala  Cataplasmata, 
und  Einreibungen  mit , milden  Oelen«  Ist  die  Uuigcbung 
des  Abaseaaes  schmerzhaft,  zeigt  aich  daa  eigenthümlich 
kniaternde  Reapirationageriuach  im  Umkreiae  ^  ab  aind 
topiathe  Blutentleentngen , ,  und  bei  hartem  Pnlae  seibat 
Venaeaektionen  a^^gczeigt;  innerlich  gibt  man  eine  Saiep- 
abkochung,  oder  eine  Solutio  gummosa  unter  Zuaatz  von 
Blausäure  oder  Bilaenkraut,  und  zur  Nahrung  Obat,  das 
vielen  Zuckeratoff  enthält ,  daa  Decoctum  Sydenhami^ 
aber  nichta  Reixendea*  Der  Akasess ,  der  auf  dleae 
Weiae  zur  Reife  gebracht  iat,  öffnet  aich  entweder  nach 
auaaen,  diirch  einen  Interkoatalraum^  (was  nur  in  dem 
Falie  müglicli  iat ,  wenn  die  Pulmonalpleura  der  afftzirten 
j^telle  mit  der  Costalpleura  verwachaen  ist)  und  Lungen-* 
fisteln  aind  die  Folge;  oder  er  ergiesst  sieh  in  die  Hühln 
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der  Pleura,  und  eg  bildet  sich  Pneumothorax;  oder  end« 
lieh,  und  dies  ist  sm  häufigsten  der  Fall ^  ^r  c/giesst . sich 
in  einem  der  Bronchialäste. 

Die  Kranken  ersticken  dann  von  übergroÄser  Menge  • 
des^Eiters ,  oder  sie  husten  in  allmählich  imd  mit  gros- 
ser Erleichterung  aus*  Der  Husten  ist  oft  ^eriiijs^  ,  oft 
aber  ausserordentlich  hefti^f  und  mit  Brechreiisuiig  rer- 
bunden.  Zur  Begünstigung  des'  Platzens  hat  man  Brecli- 
mittel  gegeben ,  entweder  die  stärkeren  oder  bios  die 
J^auscosen,  auch  hat  man  einen  Reiz  an  dem  obern 
Ende  des  Gaumens  anzubringen  empfohlen  (z.  B.  mit 
einer  in  Oximel  squill.  getauchten  Feder).  Am  besten 
wird  man  salzsaures  Ammoniak  mit  etwas  Tart.  stib.  an- 
wenden,  es  wird  dadurch  leichter  Eckel  erregt,  und  das 
Platzen  des  Abszesses  herbeigeführt,  ist  der  Auswurf 
das  Eiters  erfolgt^  so  muss  man  den  Abszess  zur  Schlies- 
gung  bringen,  das  hat  bei  sonst  gesunden  Indisiduen 
unter  gehörigen  Cautelen  keine  Schwierigkeit;  man  sucht 
nun  den  fortdauernden  Hustenreiz  zu  mildern.  Liehen 
Jslandicus  in  einer  Salep  -  Abkochung  mit  etwas  Blausäure, 
spater  China  in  einer  Emulsion.  Die  Kost  des  Kranken 
gey  nährend  :  Schneckeubrühe  ,  Austernsuppen  ,  Kalb- 
fleischgelee ;  zum  Getränke  einen  Malztrank,  oder  Sel- 
terser Wasser  mit  Milch  ;  aber  nur  nichts  Reizendes. 
Herrscht  aber  Dyskrasie  im  Organismus  ,  so  muss  neben 
der  schon  angeführten  Behandlung  Schutz  des . Abszesses 
(Verhütung  der  Geschwürbildung)  eintreten. 

Daher  Anwendung  von  Biasenpflaster ,  Haarseilen, 
Moxa  etc,  in  die  Brustgegend,  und  Erhalten  einer  Fon- 
tanelle. Es  ist  hier  die  Stelle,  von  zwei  Behaiullungs- 
weisen  der  Pneumoni  zu  sprechen,  die  in  der  neueren 
Zeit  angeblich  mit  mehr  oder  weniger  Glück  versucht 
worden  sind^  und  Anhänger  und  Vertheidiger  geiunden 
haben. 

Die  erste  derselben  ist  die  Behandlung  der 
Pneumonie  mit  Tart.  stib.  ;  es  ist  diese  aber  durchaus 
nicht  neu,  denn  schon  Stoll  hat  ihn  bei  Lungeneiiiziin' 
dung  gegeben ;  aber  das  Mittel  kam  in  Vergessenheit, 
bis  es  in  der  neuesten  Zeit  wieder  in  Frankreieh  aufge- 
nommen wurde.  Man  gibt  den  Tart.  stih.  zu  '^f^  —  1 
Scrup. ,  namentlich  in  Verbindung  mit  Mtrum  alle  hnlhe 
Stunde  Esslöffel  voll  weise,  wobei  weniger  Erbrechen, 
als  starke  Diarhoen  erfolgen  (8  —  72  Stühle  in  24  Stun- 
den). AUeia  die  Auweudun^;  des  .;i>rt.  stibiat.  ist  b«- 
I.  Band.  21 
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schränkt y  und  namentlich  hüte  man  «ich  vor  seiner  An- 
wendung bei  alten  Leuten ;    denn   nicht  selten  entstehen 

ftaralytische  Durchfalle,  und  die  Kranken  sterben  an 
larasmus,,  wenn  auch  die  Entzündung  gehoben  wird. 
Pneumonien  übrig*ens  durch  den  Tart.  stibiat.  allein  mit 
Umgehuni;  der  Venaeseciioa  heilen  su  wolleai  ist  eine 
Chimäre. 

Die  zweite  Methode  ist  die  des  Contrastimulus, 
▼on  Ra8ori  zuerst  aufgeregt,  und  im  nördlichen  Ita- 
lien zu  Hause.  Auch  sie  ist  im  Grunde  nicht  neu ;  es  ist 
der  Brownianismus  unter  einem  andern  Gewaude.  Wie 
die  Franzosen  den  Tart.  stibiat.,  so  geben  die  Anhän- 
ger dieses  Systems  bei  Entzündungen  (namentlich  Pneu- 
monien) die  Narcotica,  und  zwar  in  ungeheuren  Dasen- 
'  Das  Aconit- Extract  «u  mehreren  Drarlitnen,  das  Bilsen^ 
kraut  zu  Unze  ,  das  Kirschlorbeer- Wasser  in  mehreren 
Unzen  in  24  Stunden  zu  verbrauchen.  Wir  haben  auf 
weit  geringeren  Gaben  dieser  Mittel  Zufälle  der  Intoxation 
entstehen  sehen  ,  und  dürfen  uns  dalier  über  die  Resultate 
dieser  Versuche  nicht  wundern.  Auch  sind  Rasori, 
Brera  und  ihre  Anhänger  iängat  der  Juatix  anheim  ^e- 
faiien. 

Dritte  Art»  Pneumoiii«.  chroniea* 

Wir  sprechen  hier  Ton  der  idiopathischen  chroni- 
schen Lungenentzündung,  nicht  von  jener  Form,  die 
sich  im  Umfange  der  durcii  £xcaTation  zerstörten  Lunge 
büdet. 

Erscheinungen.  Die  Kranken  haben  ein  Gefühl 
▼on  dumpfem  Druck ,  von  Schwere^  selten  über  die  ganze  * 
Brusthäiiie ,  gewöhnlich  auf  eine  ziemlich  umschriebene 
Stelle  begränzt  und  fixirt.  Beim  Versuche ,  tief  zu  iuspi- 
riren ,  vermehrt  sich  das  lastende  Gefühl  hier ,  und  ea 
stellt  sich  Husten  ein.  Der  Husten  kommt  aber  auch  spon- 
tan ,  und  mit  ihm  wird  albuminöser,  heiler ,  mit  vielen 
Blasen  gemengter  Schleim,  und  nur  bei  heftigem  Husten 
etwas  Blut  mit  aus^^eworlVn.  Liitersucht  man  durch  die 
Percussion  ,  so  ist  der  Ton  hier  mehr  dumpf,  im  Um-  , 
kreise  aber  sonor  ,  die  Au«kultation  ergibt  kein  Uespirati- 
onsgeräusch  an  dieser  Stelle.  — •  Entweder  kein  l«ieber, 
oder  nur  etwas  Spannting^  in  dem  in  der  liege!  harten  Pul- 
se. Die  topischen  Erscheinungen  exacerhiren  gegen  Abend^ 
und  rcBiiltiren  gegen  Morgen» 
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Diäfiioie*  Die  KranUieil  Ist  ichon  mit  Toberkel- 
Bfldmig  Terwecluelt  worden ,  aber  der  Habitiit  der  Kran- 
ken) nicht  der  phtUiisclie^  wie  dort;  der  Siti  der  Affek- 
tion (der  untere  Xappen ,  dort  der  obere) ,  das  Unverino- 

Sen  tief  in  inspiriren.  (was  dort  nichl  der  Fall  ist) ,  die 
^Bclwirenbeii  doa  Auawnrfir  (dort  kleine  brSckliche  Mas* 
leh)  9  die  Eintrittsaeit  des  Hustens  (dort  Tor  dem  Schia- 
ien  nnd  am  Morgen)  sichern  die  Diagnose. 

Aetiologie.  Sie  findet  sieh  am  häufigsten  bei  jun- 
gen Laoten;  das  Teranlaasende  Moment  ist  leider  nicht 
genau  bekannt*  Ob  mechanische?  Wahrscheinlicher  we* 
nigstens  als  atmosphärische,  die  immer  wohl  nur  akute 
Pneumonie  herrorrull. 

Verlauf  und  Ausgänge.  Die  Krankheit  kann  Wo^ 
aheOf  Monate,  Jahre  lang  bestehen.    Sie  endet 

1)  In  Zertheiiung.  Allmählig  nc^hmen  die  topischen 
Erscheinungen  ab,  der  Husten  mässigt  sich  und  bringt 
purulente  Massen  hervor. 

2)  In  totale  Hepatisation  eines  Theils  der  Lunge. 
Die  Reiüpiratlonsbeschwerde  in  Folge  derselben  hat  man 
schon  mit  Asthma  verwechselt. 

8)  In  den  Tod.  Chronische  Lungenentzündung  tödtet 
nie  durch  «ich  ,  sondern  nur  entweder  durch  Steigerung 
zur  akuten  Pneumonie  ^  oder  «durch  Degeneration  der  he- 
patisirten  Lunge. 

Sektion.  Gewohnlich  nur  Eine  Lunge,  und  oft 
nur  eine  kleine  Strecke  dieses  Lsppens  hepatisirt,  im 
Zustande  der  rothen ,  weissen,  grauen  Hepatisation. 
Merkwürdig  aber  bleibt  es,  dass  dss  hepatisirte  Stuck 
sich  Tertieft  zeigt  (bei  akuter  Pneumonie  findet  das  Gegen- 
theil  statt).  Dadurch  entstehen ,  wenn  sich  die  Affektton 
Uber  einen  grossen  Theil  der  Lunge  erstreckt,  eigenthüm- 
liehe  Deformitäten  des  Thorax,  die  man  mit  Kjphosia 
und  jenen  Missbiidungen  der  Brust ,  die  in  Folge  ron 
Empyem  entstehen,  nicht  verwechseln  darf.  Laennee 
hat  auf  den  Unterschied  aolmerksam  gemacht 

Vorhersage.  Nicht  ungünstig ,  wenn  die  Krank- 
heit ^nur  richtig  erkannt  wird.  1)  Die  Ausdehnung  der 
Btttanndung. 

2)  Der  Sita  dmelben  (die  nach  hinten  sind  schlim- 
mer). 

8)  Die  Eesultate  der  Auscultstion  und  Percuasiön»  . 
4)  Die  Heftigkeit  des  Husteni  healimmen  de. 
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Therap-Ie.  Antiphlo^ose,  aber  fm  femiasigten 
Onde.  Nur,  wenn  der  Puls  hart,  vpll,  gespannt  wird, 
daa  IndiTidttom  plethorisch  iat,  muaa  man  ^ur  Ader  laa- 
aen,  nnd  Aderläsie,  wenn  es  die  UmaUilde  fordern, 
nach  8  10  Tagen  wiederhoien.  Eine  geringe  Menge 
Blut  .genügt    gewöhnliich.  Toplsche  Antipiilogose. 

Wiederholtes  Anlegen  TOn  Blutegeln  und  Mercurial-  Ein- 
reibnngeu  in  die  schmerzende  Stelle  fahren  gewöhnlich 
nur  im  Anfange  der  Krankheit  zum  Ziele.  Spater  muss 
man  zu  heftigeren  Mitteln  aeine  Zuflucht  nehmen;  dahin 
das  Abbrennen  Ton  Moxen.  Larrey  hat  zuerst  ihre 
Wichtigkeit  nachgewieaen. '  Daa  Mittel  verdient  allerdings 
die  grösste  Empfehlung;  zudem,  da  es  mehr  fiirchtbar 
ala  schmerzhaft  ist.  Die  Moxa  yon  P  e  r  e  y  yerflittert  oft 
Sil  raseh,  ohne  tief  genug  einandringen,  und  dürile  wi^il 
kaum  dem  alten  Brennzylinder  vorzuziehen  aeyn.  Den 
Schorf,  den  sie  hinterlässt,  bestreicht  man  mit  kausti- 
chem  Ammonisk,  und  legt,  wenn  anders  der  Umkreis 
sich  entzündet  seigt,  ein  Cataplasma  über.  Ist  der  Schorf 
abgefallen ,  so  unterhalt  man  eine  Fontanelle ;  innerlich 
gibt  man  kleine  Gaben  von  Calomel,  bis  leichte  Salira- 
tioiis-  Erscheinungen  eintreten.  —  Dazu  dann  strenge  an- 
tiphlogistische Diät.  Grosse  Ruhe ,  Enthalten  vom  Spre- 
chen, Aufenthalt  in  einer  gleichmässigen ,  mehr  warmen 
alfl  feuchten  Luft.  Zur  Nahrung  Gemüse,  ^el^ochtes 
Obst,  Waizenbrod.  Zum  Getränke  Schleim,  nur  nichts 
Reizeudes ,  Spiritiiosa  rnthalteudes.  Sollten  ^Jciclizeitig 
nyskrn^ien   in  Organismen  hausen,     z.  B.  psorische ,  so 

müsstr  man  der  Milch  des  Kranken  etwas  Schwefeiwaaaer 
beisetzen. 

Vierte  Art»   Pneumonia  biliosa»  . 

(Fleuf  e«  Pne umonie  biliosa») 

PJeuro-  Pneumonie  ist  eine  von  den  ältesten  Aerzten 
bis  auf  River  herunter  unter  dem  Nammen  „Erysipelas 
pulraoHum"  gekannte.  Kraiikheit.  Späterhin  war  wenig 
mehr  von  ihr  die  Ilctle,  bis  erst  S  t  o  1  l  wieder  von  ihr 
als  „PJeuritiK  biliosa^^  handelte.  Die  späteren  Aerzte 
erklärten  sie  für  eine  Spuck- Gestalt  der  S  toll* sehen 
Theorie,  weil  der  Krankheits  -  Genius  si(  h  ^L^eHndert,  und 
die  Krankh-eit  selten  geworden  war.  Seit  1819  aber,  wo 
der  biliöse   Charakter  dca   reia  catzüudeteu  verdrängt 
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hat  9  Ist  ste  wieder  häufig  geworden  ^  und  wird  non 
lutum  mehr  beiwelfelt* 

Erscheiniiiigen.  Toptsdie  SjmptomeiisTuppe  s 
die  Kranken  haben  anfange  mehr  oder  minder  hmig  ste- 
chenden Schmers  aaf  der  Brost ,  in  der  Reeel  nur  auf 
Einer'  Seite  derselben ,  und  zwar  der  rechten  (7  :  2)  und  ^ 
mehr  nach  nuten  gegen  die  falschen  Rippen.  Zu  diesem 
stechenden  Schmerze  gesellt  sich  spater  Mefiihl  Ton  Drnck^ 
Oppression.  Die  Respiration  ist  mehr  Jknrn.  Beim  Ver* 
suche  9  tief  au  inspiriren ,  rermehrt  sich  der  Schmers, 
und  es  kommt  Husten.  Auch  spontan  stellt  er  sieh  oll 
ein«'  Oft  ist  er  gering,  oft  audi  sehr  heftig,  paroxys«  . 
menweise  auftretend,  wie  Tnssia  'conynlsiita,  und  vom 
Erbrechen  begleitet«  Blit  ihm  kommt  schaumiger  Schleim 
▼oh  ssfirangeiber,  Ins  Grfine  herüberaieheuder  Farbe. 
Anch  Blutstreifen  neigt  blaweilen  der  Auswurf,  biswel* 
len  Ist  er  aogar  gan»  mit  Blut  tingirt.  Die  Auseulta- 
tion  ergibt  das  RespIratlonsgerSusch  des.  afibirten  Lun* 
genlappens  endlich  knisternd »  oft  gan;i  Terschwindend, 
nicht  selten  Aegcphonle  («4  die  Ziege)  (malkerndo 
Stimme). 

Febrile,  Erachelnungon:  Heftiger  Trost» 
auf  den  anhaltende«,  intensire  Hitae  folgt.  Die  Haut 
brennend  heiles,  wie  bei  Causus«  Der  Puls  gereist  (100, 
120,  140.  Schlage  machend>,  bald,  weich  und  schnell 
anschlagend bald«  hart  nnd  giespannt.  Eigenthumlich 
drückender «  heftig  bohrender  Schmers  la  der  Stirn-' 
gegend ,.  der  sich  gegen.  Abend  nicht  selten  au  fiidbnnden 
Delirien  steigert,  Bisweilen  sind  die  Delirien  selbsl 
permanent  9.  und  dtß  Krankheit  kSnnte  mit  Gehtoenl- 
nnndung  verwechselt  werden.  Aber  schon  S'toU  setai 
das  Wesen  derselben  In  Gallenrelaung  (er  iennt  sid 
Deliria  ex  saborra.)«  Leichte  biliöse:  Färbung,  der  IDuii» 
namentlich  in:  der  Albuginea ,  um  Nasenflfigel  und 
Mündwinkel,  wo  sie  neben,  der  umschriebenen  Rdtbo 
der  Wangen  besonders,  deutlich  hervorspringt.^  Die 
Zunge  belegt;  der  Beleg  gelb,  vom  Hellgelben  ins  Dun- 
kelcitronengelbe  und  BHunliche  hinüberaieliend*.  (Toir 

.  Tag  sn  Tag.  sich  mehr  dunkelnd).  Der  Geschmadi  gaaa 
bitter,  Brechneigung,  oft  wirkliches  Eirbrechen^  dann 
ein  brennendes  Gefühl  Im  Scrobitfulo  cordis«  Auf-' 

^  trdbung  und  Schmers  beim  Drück,  ibrinnliches  Gallen* 
pigment  enthaltender  Harn ,  aussehend'  wfe  dunkles  Bier« 
Sie  topischen  Symptome  exacerhiren  gegen  Morgien  und 
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Abend»  Dieses  Fieber  hat  den  Typu«  der  Remlttens, 
aber  auch  schon  den  intermittirenden  y  welches  mehrere 
Aer«te  (  im  nördUchea  Deutschland)  beobachtet  haben* 

Aetiologie.  Die  Krankheit  findet  sich  zu  Zeiten, 
wo  der  Gen.  epidem.  der  gastrisch  -  biliöse  ist.  Dieser 
Genius  war  nun  iu  den  öOger ,  70^er ,  80ger  Jahren  be- 
fionders  deutlich  ausgeprägt ,  und  hat  S  t  o  1  Ts  Theorie 
▼on  der  Pneumonie  gereclitfertigt.  Spater  trat  mit  dem 
rlieiimatisch  nervösen  Charakter  das  B  r  o  w  n'ache  System 
auf,  wich  jedoch  mit  dem  Jahre  1811,  wo  der  entzünd» 
liehe  Charakter  auftrat,  der  reinen  Antiphlogose.  Jetzt 
ist  der  gastrisch  biliöse  Charakter  wieder  herrschend,  und 
die  reinen  Pneumonien  sind  seltener  geworden.  Die 
Krankheit  kommt  übrigens  mehr  in  den  niedrigen,  sumpfi* 
gen  und  feuchten  Gegenden  vor,  und  zwar  bei  Nationen, 
die  vorzüglich  Fleisch  und  Brandwein  gemessen.  Feuchte 
Atmosphäre,  Nebelbildung  (namentlich  stinkende  Nebel) 
und  Herrschen  des  Südwest  begünstigen  ihr  Vorkommen, 
wesshaib  dasselbe  auch  mehr  in  den  Spätherbst  oder 
*  Vorfrühling  fällt.  Kleine  intercurrirende  Epidemien  fin- 
den sich  bisweilen  auch  im  Sommer ,  wenn  nach  grosser 
Hitze  durch  Gewitt  erstürme  plötzliche  Abkühlung  der 
Luft  folgt  9    namentlich   wenn   Cholera   morbus   vor  her* 

Ausgänge.  A)  In  Genesung.  Die  Krankheit  ent^ 
scheidet  sich  schon  mehr  zu  einer  bestimmten  Zeit  Tom 
3ten  auf  den  4ten  ,  oder  am  7ten  Tage.  (Annäherung  an 
die  Erysipelaceen).  Die  Knaen  sind  theils  die  febrUe% 
Schweias  (durch  sein  Pigment  oft  die  Wäsche  geJb  te» 
liend  und  eigenthümlich  riechend)  und  HarU)  starke,  iber 
mehir  gelblich  braune  Niederschläge  machend  —  und  gal* 
lige  Stühle  —  theils  die  topiachen.  Als  topisclie  Krise 
konuint  Sputa  coeto  oft  dunkelgiün  geförbt,  aber  in  der 
Hegel  nur  in  geringer  Menee*  Die  Krtnkheit  seift  oft 
plötxlidie  Abnahme  der  topischen  ESrscbeinungen  (meist 
nach  Anwendung  Ton  Yenaesektionen).,  aber  ebenso  wie* 
der  pidtzliche  Steigerung  derselben.  (Abnahme,  Ja  pl5ti* 
liebes  Verschwinden  tmiiacher  Symptome  ohne  Eintritt 
leichiidier  Krisen  darf  daher  nie  in  einer  günstigen  Pro- 
gnose binreissen)«  Unter  solchen  Schwankungen  sieht  sich 
die  Krankheit  pft  bis  gegen  den  9ten ,  Slten  9  SSten  Tag 
hinaus. 
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Die  Krankheit  endet : 

2)  In  theilweise  Genes  \inf^.  Es  bildet  ilch 
Pseudokrise  y  namentlich  Empyem.  Wir  yerstehen  dar- 
unter jenen  Zustand ,  wo  in  Folge  einer  vorausgegan^ 
genen  Pletiro-  Pneumonie  Ausschwitzun^ren  von  Lymphe 
in  die  Pleura-Säcke  erfolgt.  Die  Lymphe  ist  arm  an  Faser- 
Stoff,  und  dfiher  tropfbnr  flüssig,  ihre  Consistenz  ist  Ei- 
'weiss-Stoli ,  wesshalb  sie  bei  nehandlun^  mit  Akoliol,  oder 
bei  Sieden  mit  Wasser  schnell  ;^erinnt.  Bisweilen  wird 
aber  aurh  wahre  plastische  Lymphe  mit  er;jo??sen ,  und  Ver- 
"wachsungen  ,  Adhäsionen  und  Lfeberzn^e  der  Lungen- 
Plenra,  die  denen  eines  Cor  Tillosnm  c^leichen  ,  sind  die 
Fol^e.  Die  Tendenz  zu  die  ser  Pseudokrise  ist  hei  Pleuro- 
pneumonie \in,[!;eheuer ,  und  kommt  kaum  woJil  bei  einer 
anderen  Lunken  -  Entzündjinsj  vor.  Dass  übrigens  Empyem 
einij^treten  sey,  dafiir  folgende  Ersclieiniin^en  :  die  Oppres- 
eion  der  Brust  nimmt  zu  ,  der  Kranke  athmet  nur  mehr 
mit  Einer  Lunge,  und  mehr  durch  das  Zwerchfell,  Di0 
Percussion  ergibt  einen  dumpferen  Ton,  die  Auscultation 
das  gänzliche  Versch^vinden  des  Respirations-  Geräusches 
in  der  kranken  Lunge,  und  die  Menf^uation  Erweiterung 
der  kranken  Brusthöhle  und  der  Interkostal  -  Räume  ihrer 
Seite.  Bei  bedeutendem  Empyem  wird  das  Herz  nicht 
selten  aus  seiner  Lage  gedrückt,  oft  nach  rechts,  oft 
nach  links,  oft  herunter  gegen  den  Bauch  verschoben. 
Dazu  auttäilend  venöse  Erscheinungen :  blaues ,  lividea 
Gesicht,  grosse  Angst.  Die  Kranken  liegen  entweder 
auf  der  kranken  Hälfte,  oder  sitzen  aufrecht  im  Bette, 
und  inspiriren  mit  weit  vorgestrecktem  Halse»  Der  Puls 
130  —  140  Schläge  in  der  Minute  machend,  aber  klein 
irnd  zusammengezogen.    Wenig,  aber  dunkler  Harn. 

8)  In  den  Tod.  Er  erfolgt  entweder  aaf  der  Höhe 
der  Krankheit  durch  Lungen lähmung  ,  oder 

2)  Dur(h  Pseudokrisen.  Die  Kranken  sterben  an 
£mpyem  gleichfalls  suffokatir. 

Section.  Sind  die  Kranken  auf  der  Höhe  der 
Entzündung  zu  Grunde  gegangen,  so  sind  die  Erscheinnn* 
gen  die:  dunkle,  oft  purpurrothe  Färbung  der  Kippen-' 
und  Lungenpleura,  nicht  selten  erst  nach  Wegnahme  eines 
dünnen  Häutchens  von  Lymphexsudat  vortretend.  Das 
Lungenparenchym  im  Zustande  der  rothen  Hepatisation, 
^ind  die  Kranken  an  Empyem  zu  Grunde  gegangen,  pu- 
rulente  Lymphe  oft  in  der  .Quantität  mehrerer  Masse  in 
die  Pleum-  Säcke  ergesfen*  Die  Lunge  iit  in  der  Grösse 
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einer  Mannsfaust  hinter  der  Chv.  7n<;^mmengedrackt.  Ihr 
Gewebe  mehr  schwärzlicher  Zellstoff,  mehr  fest,  und 
beim  Darchschnefden  nicht  mehr  knisternd*  —  Bei  jener 
Varietät  9  wo  Schmerz  beim  Drucke  in  der  Magen^egend 
entsteht ,  finden  sich  nebenbei  Excoriationen  der  Schleim» 

/  haut  und  Entsöndilng  des  Nerv,  pneumogastricus  9  durdi 
dunkle  Rötliun;  seiner  Auastrahlungen  angezeigt. 

Vorhersage.  Ausdehnung  der  Entzündung  9  Hef- 
tigkeit der  Oppression,  Vehemens  des  Fiehers^  drohende 
i^udation  etc.  bestimmen  sie. 

Therapie.    Aus   dem  antiphlogistischen  und  anti- 

>  gastrischen  Heilapparate  zusammengesetzt.  Einfache  An» 
tiphlogose  heilt  dje  Krankheit  nie»  Aderlässe  bewirken 
^aclilass  der  topischen  Erscheinungen,  darum  ist  die  An- 

'  tiphlogose  der  erste  Theil ,  12 ,  16  2Ö  Unzen  aus  der 
Armvene  der  leidenden  Seite.  Das  Blut,  das  man  bei 
Pleuro  -  Pneumonie  entzieht,  zeigt  Gallenpi^ment  theüs  im' 

.  Serum ,  theils  in  der  Crusta  phlogisticft  (tröpfelt  man 
etwas  Salpetersäure  auf,  so  zeigt  sich  dasselbe  sogleich 
in  seiner  safrangrünen  Farbe).  Gleich  nach  der  Aderlässe 
Tart.  stibiat.  in  voller  breclienerregenden  Gabe  zu  3  —  4 
Gr.  in  destillirtem  Wasser  mit  etwas  Zuckersjift.  Das 
Erbredl  en  wird  durch  lauwarmes  Getränk  unterhalten. 
Da.«  Krhrrclien  muss  kritisch  seyn,  d.  h.  es  rmiss  ^Hcich- 
zeitig  Seil  weiss  kommen ;  im  entgegengesetzten  Falle  hat 
der  Tart.  stibiat.  zum  Theil  seine  Wirkung  verfehlt. 
Sind  die  iirustsymptome  geschwunden,  so  reicht  mam 
unter  solchen  Verhältnissen  salzsaures  Ammonium  mit 
etwas  Tart.  stibiat.;  folgt  aber  auch  jetzt  noch  kein 
Schweiss  ,  und  mehren  sich  die  topfschen  Erscheinungen, 
so  muss  die  Aderlässe  und  nach  derselben  der  Tart.  stib« 
viederhoit  werden.  Nebst  dieser  innerlichen  Behandlung 
eine  zweckdienliche  antiphlogistische  Diät.  Schleim^ 
schleimiges  Getränke,  gekochtes  Obst,  lauwarme  Limo^ 
nade  etc.,  um  die  Hantsekretion  zu  befordern  und  zugleich 
«auf  den  Stuhl  zu  wirken.  Bei  ununterbrochenem,  galli* 
gen  Erbrechen,  Schmerz  \md  Aufgetriebenlieit  im  Scrob. 
cordis  tritt  eine  Veränderung  in  der  Behandlung  ein. 
Hier  kann  natürlich  keine  Rede  von  der  Anwendung  des 
Tart.  stib.  seyn ,  bis  das  topische  Leiden  im  Magen  besei- 
tigt ist,  und  doch  kann,  wie  wir  zeigten,  die  Krankheft 
nur  durch  brechenerrejrcnde  Mittel  (namentlich  Tart.  stib.) 
beseitigt  werden.  Verdammte  Aiternation  I  Darum  ist 
die  Krankheit  auch  60  (j;efährlich.    Was  man  thun  kann 
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iit  elm  Folgendes:  durch  wiederholti^  Aderllm  saehe 
man  das  Weiterschrdten  der  Entaondung  aufialißlteii  — 
entstehe  topisch  (am  Magen)  Blut«  mache  Fementationeiit 
und  ^be  innerlidi  oifgacliielmfge  Mittel,  hin  die  Srachei- 
liiing;ea  nachgelassen  haben« '  S^nn  mag  man  Potio  Riveri, 
nkid  sollte  auf  die  Ausleemng  nach  unten  kein  kritiacher 
Schweiss  kommen,  Tar4.  stlb«  feben.  Bd  Empyembil- 
dung  toitt  Paracenthese  des  Thorax  dn*  Hit  Anwendung 
der  Bnectorantfa  (Calomel ,  Antimonium)  Terliere  man  Js 
keine  Zeit,  denn  das  gebildete  Produkt  wird  verderbend 
auf  die  Lungen,  und  wenn  dann  spSter  doch  die  Pamcen^ 
these  eintreten  muss  9  ist  die  Prognose  um  so  ungnnatiger« 


Fünfte  Art.    Pleuro  -  Fneumonia  rheumatica. 

E  r  s  c  h  e  i  11  u  n  g  e  n.  Die  Kranken  haben  einen  sie» 
eilenden  Schmerz  auf  der  Brust,  der  immer  nur  auf  einer 
Seite  ist  (häufiger  auf  der  linken) 9  nicht  selten  den  Ort 
verändert ,  ja  wohl  gar  noch  Umspränge  macht  Ton  einer 
Brusthälfte  auf  die  andere.    Die  Kranken  inspiriren  kurz, 

,  keuchend  und  schnell ,  denn  sie  können  den  Thorax  nicht 
ausdehnen,  weil  der  Schmers  sich  dabei  anleidlich  ver- 
mehrt,  ihre  Sprache  Ist  '  aber  keineswegs  intercopirt. 
Die  Kranke^  husten,  der  Schmers  mehrt  sich  dabei 9  mit 
dem  Husten  kommt  glariSser,  schäomiger,  bisweilen  mit 
bi^nlichem  Blute  gemengter  Schleim.  Auch  Bewegung 
der  äusseren  Extremität  und  Druck  auf  den  Interkostal* 

.  Raum  der  leidenden  Stelle  Termehrt  nidit  selten  den 
Schmers*  Die  Ausoultation  zeigt  an  der  Stdle  undeut- 
liches Respirations-Geräusch  I  sqweilen  Aegophonie«  Fie- 
ber-Erscheinungen: auf  Frästeln  folgt  Hitze  9  oft  wieder 
▼on  leichtem  fVostschander  unterbrochen  9  die  Haut  ist 
trocken^  Terschlosseiiy  höchstens'  partiell  ausbrechender 
Sdiweiss  ( an  Köpf  und  Brust  namentlich) ,  selten  kom* 
mend,  schnell  wieder  vergehend.  Der  Pols  gereistf 
110,  120,  ISO  Schläge ,  selten  härtlich ,  meist  eigenthom- 
lich  auftdilagend  (mehr  Hfipfen  der  Arterie).  Zungenbe- 
legung,  bedeutender  Durst,  im  Anlange  der  Krankheit  ge- 
rotheter  Harn. 

Diagnose.  Der  heftig  stechende  Schmerz  ,  die 
kurze,  selHiclIe  ,  mehr  keuchende  Respiration,  die  im 
Widerspruch  steht  mit  der  Sprache  des  Jüranken^  die  He* 
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■iiltate  der  Aniciiltation  ,  und -die -^IgenthüinUdieii  Fidbcr- 

Erscheintin^ca  sichern  sie. 

Aetiolo^ie,  Vorkommen.  Die  Krankheit  ist 
häufiger  liei  zartem,  vulnerablem  Hatitorgane,  nament- 
lich bei  Individuen  ,  die  früher  an  Rheumatismus  gelitten 
haben.  Sie  kommt  gewöhnlich  im  Spätherbste  zu  Zeiten 
vor,  wo  Rheumatismus  die  tonangebende  Kjrankheits* 
^ruppe  ist. 

Verlauf.  Ausgänge.  Er  ist  lan^e  gezogen,  an 
keine  beRtimmte  Dauer  gebunden  ,  oft  bis  zum  22nien  und 
SOsten  Tape  sich  Jiinausziehend ,  beständiges  0«ciIliren 
der  Symptome,  niclit  selten  mit  Abnahme  und  gänzlichem 
Verschwinden  der  topisctieii  Symptome,  darf  daher  nie 
zur  Annahme  eines  günstigen  Ausgangs  hinreissen,  denn 
so  lange  dabei  die  Pulsfrequenz,  namentlich  jener  eigen- 
thümliche  PulssrJila^  fortdauert,  so  lange  sind,  selbst, 
wenn  die  Krisen  sich  einstellen  sollten,  die  Kranken  Ke- 
cidiven  iinterworfen.  Die  Krankheit  entscheidet  sich 
fibrigens  nicht  immer  durch  Crisis ,  häufiger  vielmehr 
durch  Lysis.  Die  Krisen  sind  die  gewohnlichen  Fieber- 
krisen  durch  Haut  und  Harn  ,  der  früher  röthliche  Harn 
bricht  sich,  nimmt  eine  schmutzig  gelbe,  in's  rothliche 
ziehende  Farbe  an  (wie  wenn  man  rothe  Lette  im  Wasser 
löst).  Vollkommen  ist  die  Krise  aber  erst  dann  ,  wenn 
sich  Sediment  absetzt,  und  über  demselben  der  helfe 
Harn  steht.  Das  Sediment  ist  übrigens  mehr  erdig  und 
gelb,  nicht  die  röthlichen  Glimmerblättchen  der  reinen 
entzündlichen  Form.  Was  die  Hautkrise  betrifft,  so  wird 
die  bisher  trockene  Haut  weich  und  duftend.  Aber  auch 
hier  genügt  kein  momentanes  Eintreten  der  Krise,  sie 
muss  dauernd  seyn.  Besonders  günstig  ist  die  Erschei- 
nung, wenn  der  Zug  der  Affektion  nach  aussen  geht,  und 
ziehende ,  reifesende  Schmerxen  in  die  Arme  und  Schen- 
kel kommen. 

Die  Krankheit  endet: 

2)  in  theilwcise  Genesung.  Haut •  und  Harn- 
krise fehlen  entweder  ganz,  oder  stellen  sich  nur  spär- 
lich ein,  und  an  ihrer  Stelle  folgen  innere  AusRcbeidun- 
gen  —    Exsudat  plastischer  Lymphe  oder  WasKererguss. 

8)  in  eine  andere  Krankheit,  namentlich  in 
Pulmonal  —  Miliaria  —  Miliaria  rupra  —  rother  Frie?!pl. 
Miliaria  ist  überhaupt  die  Krise  des  rheumatischen  Krank- 
heitsprozesses, und  bei  allen  rheumatischen  Entzündnn- 
.^en  ist  eine  (rosse  JNei^^f  su  dieser  Jürise.     Ihr  Eintritt 
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gibt  sich  durch  folgende  Erscheinungen  zu  erkennen:  die 
Kranken  werden  unruhig,  bekommen  Herzklopfen,  der 
Pulg  wird  frcquenter  (die  Frequenz  aber  ist  nicht  gleicli- 
formig),  die  Gesichtsfarbe  ändert  sich  schnell ,  geht  vom 
Blassen  plötzlich  zum  intensiven  Roth  über.  Der  Beleg 
der  Zunge  nimmt  zn ,  die  Papillae  filiformes  verJängern 
sich  ,  es  springen  Bläsclien  auf,  die  bisher  trockene  Haut 
ist  mit  eigenthümlichem  moderigem  Schweisse,  der  wie 
verdorbener  Essig  riecht,  und  sauer  reagirt,  bedeckt,  und 
eigeuthomliche ,  gehakten  Eiern  ähnh'che  Durchfälle  tre^ 
ten  ein.  Am  Ende  bricht  das  Exanthem  zuerst  an  Brust 
und  Hais  «ui^  .und  die  Krani^ea  sind  meist  schneii  yer- 
loren. 

4)  T  n  4  e  n  T  p  d.  Er  erfolgt  nie  auf  der  Hohe  der 
Kranklieit,  sondern  durch  ihre  Aus-  und  Uebergange. 

Prognose,  Ungünstig.  Die  Krankheit  gehört  zu 
den  gefährlichsten  Lungen-Entzündungea*  Sie  hängt  übri- 
gens von  folgenden  Momenten  ab  ; 

1)  Von    der  Ausbreitung  des  stechenden  Schmerzes. 

2)  Von  der  Stetigkeit  oder  dem  Ortswechsel  dertielbea 
(letzteres  ist  günstiger). 

3)  Von  dem  Zuge  der  Affektion  nach  aussen. 

4)  Von  der  Heftigkeit  der  Respirations-Beschwerde. 

5)  Von  der  Bescliaffenheit  des  Pulses.  Pulsfrequenz 
Ist  nicht  Bclilimm,  wohl  aber  Pulscelerität. 

'  6)  Von  Seite  des  Eintrittes  der  Krisen.  Einseitiges  ^ 
Auftreten  und  in  die  Länge  ziehen  ist  schlimm. 

7)  Von  der  Andeutung  der  Miliarien-Eruption  —  sehr 
schlimm.  — 

Therapie.    Einfache  Antiphlogose  heilt  die  Krtnk* 
heit  so  wenig,  alw  die  Pleuro-rneumonia  biliosa,  wenn 
sie  gleich  eine  Haupt- Indikation  der  üehaadlung  bildet. 
Der   andere   Theil  derselben   gehört  dem  rheumatischen 
Krankheitsprozesse    an.     Das   erste   —  wie  bd  Weure* 
Pneumonia  biliosa  —  Aderlässe  und    Wiederholung  der» 
selben    nach    Gestalt    der    Umstände.      Durch  klelBeil> 
schnellen,  fadenförmigen  Puls  bei  Fortdauer  der  topisehen 
Erscheinungen  ( stechender   Schmerz  ,    beschleunigte  Re- 
spiration) darf  man  sich  nicht  abschrecken  lassen.  Wenu 
freilich  die  Symptome  der  Friesel-Eruption  sich  einstellen, 
dann  sind  Aderlässe  contraindizirt ,  sie  .  führen  schneUeft 
Tod  herbei.     Topische   Mittel:    Anwendung  vo» 
Blasenpfiaster  auf  die  Brust  in  grossem  Umfange,  ai|4 
darauf  warme  Fomentationen.     Sollten   die  Krisen  nodi 
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nicht  kommen  y  find  warme  BegieBSongen  ingei^fl. 
(Vor  Anweadnh^  innerer  Mittel  hfile  man  sich).  Bub 
ISsst  di«  Krinl^en  bis  an  den  Nabel  in  eine  Wanne  lauwar- 
men Waaaera  aetien)  und  beg^iesat  die  ffriist  Torznglicli 
und  den  Nacken  «ua  Knbeln  von  einiger  Höhe  herab  mÜ 
warmem  Wasser.  Die  Kranken  werden  etwa  nach  10  ' 
Minuten  mit  Flanell  abg;etrocknet »  unil  ins  erwärmte 
Bett  i^ebracht.  Droht  Frieselbiidung^ ,  oder  ist  sie  erfolgt, 
so  ändert  sich  die  Behandlung  des  rheumatischen  Krank* 
lieitsproiesses ;  die  eingetretene  Krise  muss  durch  lau» 
wannes  Zuckerwasser  mit  kohlensaurem  Kali ,  durch  lau- 
warmes 9  achleimiges  Getränke ,  und  Aufenthalt  in  gleich- 
massiger  warmer  Atmoaphare  erhalten  werden.  Gut  ist  - 
CS,  wenn  der  Kranke  auch  in  der  ReconTsIessens  die 
leidende  Brust  mit  einem  Pflaster  Ton  Burgunderpech  be« 
ded[t,  oder  dne  flanellene  Jacke  trägt. 

Anhang.    Sechste  Art.    Pnenraonin  Tenosa* 

Erscheinungen.  T  o  p  i  8  c  h  e  :  Die  Kranken 
haben  grosse  Beklemnuing  anf  der  Brnst,  \vie  wenn  sie 
Schwefeldampf  geathmet  hätten  (also  nicht  eigentlich  Dys- 
pnoe). Die  Respiration  ist  darum  kurz  und  ängstlich^ 
dazu  oft  noch  stechender  Schmerz  einer  oder  der  andern 
Seite,  nicht  stetig,  sondern  den  Sitz  ändernd.  Der  Ha- 
sten in  Paroxysmen  entweder  trocken,  oder  Blutblasen 
enthaltender  Schleim,  oder  etwas  Blut  mit  sich  bringend. 
Die  Untersuchung  der  Bnist  gibt  keine  jener  ICrsdieinun'- 
gen  y  die  die  Pueumouie  c^arakterisireu. 

Febrile:  Frost,  darauf  intensive  Hitxe ,  die  Krin* 
ken.  glauben  Tom  Feuer  yenehrt  au  werden ,  gleichwolil. 
ist  ihr  Gesicht  bloss ,  sie  klagen  ober  Kopfschmerx  ^  und 
dennoch  keine  Spur  einer  Conges'tion  gegen  densellien. 
Die  Zunge  ,  entweder  rein  f  oder  mit  gaatrisehem  Belege. 
Gereizter,  schnelier,  unordentlicher  Puls.  Der  Hiurn 
mehr  ins  Briunliche  sidiend,  wie  bei  den  Erysipelaceen. 

Bedentende  Gefnssaiifreizung  und  Antlieil    der  Brust- 

nerven  an  dem  topii^^hen  Leiden  scheint  das  Wesen  der 

Krankheit  zu  begründen,    und   Pneuraonia  .  venosa  daher 

den  Uebergang  von  den  Fhlogoscn  zu  den  Neurophlogo8«;n 

der  Brust   (namentlich  Tussis  convulsiva)   zu    bilden  — 

euch  mit  Masern-lüpidemie  hat  die  Krankheit  Aehnlichkeit. 

« 
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Aetiolo^fe.  In  der  Pubertät  und  in  den  Blüthen- 
Jahren  |  namentlich  bei  kräftigen  plethorischen  Indivi- 
duen, ist  die  Krankheit  am  frequentesten.  Die  Krank^ 
fielt  ist  zu  mancher  Zeit  epidemisch,  wird  dann  aber  in 
grossen  Intervallen  nicht  mehr  gesehen.  Sie  scheint 
Torzüglich  in  feuchten  Wintern  vorzukommen  ,  wo  die 
"  Ijwft  viel  freies  Wasser  enthält,  und  daher  häufige  Regen- 
Schauer  eintreten ,  und  wo  das  Thermometer  in  der 
rSacht  nur  wenige  Grade  unter  dem  Gefrier  -  Punkte  her- 
absinkty  wahrend  es  des  Xaga  über  einige  Grade  äber  0  ' 
zei^^t. 

Ausgänge.  Die  Krankheit  kann  in  jedem  Augen- 
blicke entschieden  werden,  ob  aber  der  INatur  die  Hei- 
lung gelingt,  und  ob  die  Krankheit  ^ich  selbst  überlassen, 
in  Stadien  verläuft,  ist  zur  Zeit  unbekannt.  Die  Krisen 
erfolgen  mehr  durch  Schwei ss ,  als  durch  Harn ,  die 
Husten  -  Paroxysmen  werden  seltener,  und  bisweilen 
kommt  etwas  Sputa  eoeta.  Von  andern  Ausgängen  ist  ^ 
zur  Zeit  nichts  bekannt. 

Prognose.  Nicht  ungünstig ,  so  furchterlicli  auch 
bisweilen  die  Ersclieinungen  sind,  bobaid  nur  die  zweck- 
mässige Behandlung  eingeschlagen  wird. 

T  h  e  r  a  p  i  e.  Nur  bei  sehr  blutreichen  plethori- 
schen Individuen,  wo  Ueberfiillung  der  Lunge  yorhanden, 
lind  bedeutender  Blufauswurf  zugegen  ist ,  ist  Yenaesek- 
tion  ang-ezeigt.  Unter  andern  Verhältnissen  vermehrt 
Aderlässe  die  Erscheinungen ,  das  ist  Thatsache.  Das 
Blut,  das  man  aus  der  Vene  entzieht,  zeigt  keine  Crusta 
phlog. ,  ist  Sanguis  evecineus  (?)?  und  vielleicht  ist 
hiev  Oll  gleichfalls  ein  diagnostisches  Moment  der  Krank- 
heit begründet,  Venaesektion  bleibt  indessen  immer  nur 
adjuyans.  Das  Hauptmittel  sind  starke  Hautreize  und 
Arzneien,  die  die  Lungen  -  Schleimhaut  ansprechen,  vor 
allen  Sinapismen.  Ihre  Wirkung  ist  oft  au.sgezeichnet, 
denn  nicht  selten  hören,  sobald  sie  nur  zu  ziehen  be- 
ginnen ,  die  Brust-Beschwerden  wie  mit  einem  Schlage 
auf.  Man  legt  sie  in  Streifen  vou  den  Ausstrahlungen 
des  Nerv.  Pneumon.  Oastris ,  bis  herauf  zur  Hälfte  des 
Sternums ;  zur  Verstärkung  ihrer  Wirkung  reibt  man  die 
Haut  vorher  gewöhnlich  mit  warmen  Essig.  Bei  torpi- 
dem Haut  -  Systeme  mag  man  Cantliariden  beisetzen, 
öder  das  Brechwein  -  Stein -Pflaster  wählen.  Oft  genügt 
die  Anwendung  dieser  Haut-Reize,  bisweilen  müssen  aber 
auch  iiuiere  WtUly  mid  uameutUch  Seuega  in  Anwen- 
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dunf  kommen.  Man  gibt  die  Senega  sa  4  —  6  Gran  mit 
etwas  Calornel  (  ^  Or. )  und  Tielem  Isii warmen f  ichleimi- 
gen Getrinke ,  nm  die  Kriaen  a|i  befördern* 

9 

Uritte  Abtheilung.    Bntaandnng  der  aerSien 
Hinte  dea  Reapirationa-Apparata« 

Biniige  Gattung.    Pieurltia,  Seiten -Sticli.  . 

Es  gibt  sur  Zeit  noch  viele  Aerate^  welebe  behäng« 
len :  Plenreaie  lasse  Rieh  gar  nicht  von  Pneumonie  unter» 
acheiden,  aoe|i  bedürfe  ea  dieses  Unteraehledea  anm  Be- 
hofe  der  Therapie  gar  nicht*  Was  das  Erste  betrifft^ 
ao  iat  selbst  in  dem  hlnllgeren  Falle  der  Compliltatioa 
'  beider  Kranlibeiten  die  Diagnoae  leicht  Die  zweite  Be- 
hauptung ist  offienbar  falsch  y  denn  die  Behandlung  beidei; 
Krankheiten  iat  weaentlich  rerschieden«  Wir  unterscheiden 
eine  akute  und  chronische  Plenritia;  Jene  bietet  wieder 
vecschiedene  Erscheinungen  dar,  je  nachdem  der  Sita  dar 
Krankheit  in  der  Intercoatal-  oder  Palm*  Plenra^  mehr 
nach  hinten  oder  nach  Tome  la$. 

« 

Acute  Pleureafe. 

a)  Pleuriti8  muacularis  (Pleuritis  notha  cTer 
Aerzte).  Der  Sita  der  Affektion  sind  die  Interkoatal«Mua- 
keln  und  die  Pleura  eoatalia» 

Eracheinungeau  Die  Kranken  haben  einen 
heftig^en ,  stechenden  Schmera  an  einer  bestimmten  "fixeai 
Stella  der  Brost,  meist  in  einem  Interkostal  -  Räume ; 
der  Schmera  vermehrt  sich  beim  Versuche  ,  tief  zu  inspi- 
riren,  wenig^er  bei  Bewegung  der  Pektoial^AIuskeln.  Ist 
der  Kranke  etwas  mager  ,  so  findet  man  an  der  Stelle 
des  Schmerzes  leichte  Auftreibung,  oft  sogar  leichte  B/^ 
thung  der  Haut ,  und  Druck  vermehrt  den  Schmerz  be- 
deutend. Die  Kranken  atbmen  hura  und  schnell,  mehr 
mit  dem  Diapliragma;  auweilen  aogar  mdgiiche  Respiration 
auf  beiden  Seiten.  Das  Fieber,  welches  die  Krankheit 
hegleitet ,  ha^  in  der  Mehraahl  der  Falle  den  erethlachen 
Charakter. 

b)  Pleuritis  membranae  s.  seroäa.,  Die/ 
topiachea  Erscheinungen  gestalten  aich  etwaa  vmMt^ 
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den  9  Je  nach  dem  Sitze  und  der  Ausbreitung;  der  Entzün- 
dung. Sind  die  Costal-  und  Pulmonalpleura  zugleich  äfft- 
sirty  80  sind  die  Erscheinungen  die:  Heftig  steehender 
Schmerz  auf  einem  hestimmten  Punltte,  und  von  hier  aui 
«ich  weit  über  die  Brust  verbreitend  —  bei  Aezpiratioii 
uch  mehrend.  Husten ,  aber  mehr  trocken  ;  nur  wo  daa- 
Parenchym  mit  entzündet  ist,  blutig  §e«treifler  Auswurf. 
Die  Respiration  keuchend ,  ängstlich,  mehr  Abdomina)* 
Respiration.    Die  Auscultation  ergibt  kein  knistemdea  Re- 

Sirationsgeriusch ,  wie  es  bei  Pneumonie  vorkonimi,  woiü 
er  häufig  Aegophonie.  (Wenn  die  Kranken  sprechen 
oder  athmen ,  und  dabei  husten ,  hört  man  dnrdi  das  Ste* 
tiioskop  einen  Ton  f  der  mit  dem  Möckern  eini»  Ziegen-' 
bockes  verglichen  werden  kann.)  —  Leidet  der  unter« 
Theil  der  Fienray  so  ist  der  Husten ,  besonders  wenn  die 
Ausstralllungen  dea  Nerv,  pleur.  mit  ergrilfen  sind,  äusserat 
heftig,  nicht  selten  von  Erbrechen  bereitet.  Ist  der  Siti* 
der  Affektion  im  hinteren  Mediastino,  so  ist  der  stechende 
Sehnten  gegen  die  Scapula ,  und  wird  durch  Bewegon|^ 
dea  Dortaltheils  der  Wirbeiaäule  Termeiirt.  Die  Atlununga- 
beachwerde  iat  genug • 

Fieber  er  sc  ]i  e  i  uu  ü  ge  ü.  Frost,  dann  intengiFC 
dauernde  Hitze,  und  die  übrigen  febrilen  Erscheinungen 
mit  sjnochösem  Charakter. 

Klinischen  Bemerkungen  zufolge ,  hat  Schönleia 
aeine  früher  mit  Delpech  gehegte  Meinung  von  der  ab* 
•aluten  steten  Nothwendigkeit  der  Operation ,  und  der 
YerwerHichkeit  der  Innern  Mittel  bei  Empyem  geändert. 
Auch  die  Ac^rate  am  Spitale  zu  Lyon  sind  für  die  Opera- 
tion. Aliein  im  Spitale  zu  Wurzburg  hatte  man  ungünstige 
Besultate  Ton  derselben ;  ^  und  sie  ist  nicht  so  gäahrlos, 
wie  Delpech  glauben  machen  will,  während  hingegen 
Sohdniein  neuera  Falle  hatte,  in  welchen  Heilung  ohne 
Operation  erzielt  wurde.  Bei  einem  solchen  Empyenk 
war  nodi  ein  fortbestehender  Rest  von  Pneumonie  zu  be* 
kämpfen,  und  bei  dem  dessfallsigen  Versuch  gegen  Erste« 
res  mittelst  Diaphoreticis  begann  der  Harn  stark  au  flies- 
seh ,  und  bildete  ganz  eiteräliniichen  Bodensatz ,  während 
die  Symptome  des  Empyems  sich  verloren«  Unter  andera 
ward  auch  ein  später  an  Meningitis  verstorbener  Em^ 
Pjem-Krankcr  auf  diese  Weise  geheilt,  und  bei  der  nach- 
nialigen  Sektion  neigten  sich  an  der  Stelle  des  früheren 
Bmpjoma  in  der  nschten  Bruat  theüweiae  VerwaohaungeUf 
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Bildung   Ton  Zellschfchten  und  CoacretioaeQ|   alt  Rudi- 
jneate  des  frühereu  Zustaudeg. 

Wenn  dther  von  der  •bfoluten  Terwef^Kchkeit  der 
Inneren  Büttel  eben  so  wenig ,  wie  Ton  dür  nnbedingteo 
Anwendung  der  Operation  keine  Rede  mehr  eejn'  kui% 
go  fragt  tidis  jetzt  Tieimehr  nur:  wann  diese,  wann  Jene 
indizirt  Seyen?  Zur  wenigstens  theilweisen  Losnn^  dieser 
Frage  mdditeii  folgende  Andeutungen  dienen : 

1)  Die  Indikation  zur  Operation  hängt  besonders  von 
dem  Grade  der  Siörun^^  in  der  Respiration  ab;  ht  diese 
nicht ,  oder  nur  wenig  gestört ,  so  soll  man  sie  nie  anwen- 
den ,  weil  sie  keineswegs  gefahrlos  ist.  Sind  dagegen 
die  Störungen  bedeutend,  so  dass  sie  das  Leben  gefähr- 
den ,  so  ist  die  Operation  indizirt.  Die  Störungen  in  der 
Respiration  hängen  aber  nicht  immer  ab  von  der  Menge 
des  Exsudats  indem  dieses  sehr  bedeutend,  die  fragliche 
Brustseitt! ,  um  mehr  als  einen  Zoll  im  Umlaufe  erweitert, 
und  doch  die  Störung  der  Respiration  so  unbedeutend 
Beyu  kann,  dass  die  Kranken  frei  spazieren  gehen ^  oft  ist  ^ 
es  umgekehrt. 

2)  Dann  hangt  die  Operation  davon  ab ,  ob  es  ein 
freies  oder  ein  gesacktes  Empyem  ist.    (Delpech  be- 

*     hauptet  irrig ,    dass  es  stets  eingesackt  sey ).    Die  Diag- 
nose aber  ist  hier  immer  schwienV.     Ist  das  Empyem  ein- 
gesackt,  so  ist  die  Aussau^ung  gering,   und  wohl  wird  es 
nie  gelingen,   es  durch  Antreibung  der   Sekretionen  zu 
entfernen.    Die  Flüssigkeit  zersetzt  sich   auch  hier  mit 
der  Zeit,  als  ein  dem  Organismus  entfremdeter  K5rper, 
wenn  auch  kein  Luftzutritt  möglich  ist,   und  geht  in  Faul- ^ 
niss  über,   wo  sie  dann  so  wirkt,    wie  faulende  Stoffe  in*^ 
den  Venen,  und  die  Kranken  gehen  unter  nervösen  Symp- 
tomen ,    Fieber  mit  dem  Charakter   der  Colliquation  oder 
des  Torpors   zu  Grunde.    Die  Operation  ist  also  hier  be- 
sonders indizirt ,  zudem ,  da  von  dem  Eintritt  der  Luft  in 
den  widerstehenden  Sack  nicht  soviel  zu  befürchten  Ist, 
*    als  bei  ihrem  Eintritt  zwischen  die  Pleureni   wenn  glei<dl> 
die  Lunge  auch  ausammengedrückt  wird. 

8)  Findet  Empyem  bei  einer  ron  Fhthisis  beüülenea 
Lunge  statt,  so  ist  gar  nichts  lu  thun,  am  wenigsten  die 
Operation  Torsiinelimen;  und  es  kommt  fiberhanpt  darauf 
an ,  ob ,  und  mit  weicher  Krankheit  das  Bnipjem  TOtbun- 
den  sej. 
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2)  Cliro^itclie  Plenresie.  ' 

Erscheinungen,  wie  bei  d^r  PI.  memb.  acuta, 
doch  beschränkt  sich  die  Entztindiiii^j:  hier  auf  einen  klei- 
neren Raum  ,    der  Schmerz  ist  weniger  intensiv,   nur  bei 
Bewegung"  und  Tiefesathmcn  ausgesprochen.    Der  .T^w  ticr 
'  schmerzhaften  Stellen  ilinnpier.    K<in  Fieber.  • 

Aetioiogie.  1.  2.    Wie  bei  Pneumonie. 

Ausgänge.  1.  2,  1)  In  Genesung.  Die  Gene* 
ftung  erfolgt  bei  akuten  Pleuresien  am  vierten  oder  sie- 
benten Tage  unter  deutlichen  Fieberkrisen  (reichlicher 
Diaphörese  und  eigentliümlichen  Sedimenten  in  dem  frü- 
her röthlichen  Harue).  Die  topische  Krise  fehlt  entwe- 
der ganz ,  oder  sie  ist  nur  leise  angedeutet ;  nur  wenn 
das  Lungenparenchym  mit  6ntzüud^(  ist  ||  jLommt  Sputa 
docta.  '  ^ 

2)  In  Pseudokrise,  und  zwar:  a)  In  BJitemq^i 
namentlich  bei  Pleuresia  mn<«cularis.  Der  Abszess  bildet 
gieh  nun  entweder  niekr  nach  aussen  zwischen  den  In-  . 
terco8tai  -  und  Pleuralmuskeln ,  und  dem  PieuiKi- lit  ber- 
EUge  ilerseüien.  Die  Erscheinungen  sind  die:  Gt'irictiwUi^t 
und  Erhabenheit  an  der  Stelle  des  Abszesses  mehr  oder 
weniger  deutlich,  je  nach  der  Tit^fe  derselben;  die  über- 
liegende Haut,  wvnw  der  Abszess  oberflächlich  Hegt, 
jst  missfarbig ,  Unduiationen  zeigend,  Suppnratiousiieber.  i 
Der  Erguss  des  Abszesses  erfolgt  bald  nach  aussen ,  bald 
nach  innen  in  die  Pleurasäcke  (Erscheinungen  von  Op^  " 
•pressioü  der  Lui;ge) ,  oder  endlich  nach  aussen  zugleich 
und  nach  inn^n ,  wo  sich  dann  Lungenfisteln  bilden. 
Cariöse  Zerstöruu^  der  iiippen  ist  nicht  selten  Fol^e 
dieses  Ausgangs  (der  Eiterung),  b)  in  Lympheexsudat. 
Verwachsungen  (wo  plastische  Lymphe  ergossen  wird), 
oder  Hydrops  puriihntus  s.  Einpyema  (wo  purulente 
Lymphe  ergossen  wird)  .sind  eine  Folge  dieses  Ausganges. 
Bei  Plcuresia  clirouiea  wird  plastische  Lymphe  neben 
puriiienter  ergossen,  und  erstere  umgibt  in  Gestalt  einet 
Sackes  die  eiterähnliche  Flüssigkeit  (Hydrops  cysticus, 
iümpyema  circumscriptum).  Durch  diesen  8;ick  und  das 
ergossene  Fluidum  wird  die  Lunge  comprimitt,  für  den 
Akt  der  Respiration  untauglich  gemacht.  Die  Respira- 
tion ist  daher  ungleich,  nicht  blos  auf  beiden  Brnsth»lf- 
ten ,  sondern  sogar  auf  einer  und  derselben.  Die  Per- 
cuasion  ergibt  einen  dumpfen,  matten  Ton  an  den  Stel- 
len der  Kistei  der^  weaa  dieselbe  |;an^  l^efülil  iift|  gleich- 
■    I,  Band,  28 
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inäfsfg  bleibt  bei  allen  Ortsverandernn^cii ;  die  Aaftkul- 
latioii  durchaus  kein  Kespiralions^eräiiKch.  Bei  rassciler 
Bewegung  hört  man  nicht  8clteii  das  Unduliren  der  Flüs- 
sigkeit. Es  ist  mehr  als  wahrscheinlich  9  das»  aus  der 
ergossenen  Lymphe  sich  Gasarten  entwickeln  können 
(namentlich  Hydrothiongas).  Erfolgt  die  Gasentwick» 
hing,  Fo  hört  man  diircli  das  Stefhoscop  einen  eigenthüm- 
lichcu  Ton  ,  wie  wejm  mau  von  der  Ilölie  herab  einen 
Tropfen  in  eine  mit  Wasser  gefüllte  üouteilie  fallen 
lässt.  Bei  Füeumothorax  ist  diese  Erseheinung  noch 
ausgezeichneter  ,  und  dem  Spielen  einer  Uhr  vergleich- 
lich;  aber  sie  ist,  wie  allgemein  beliaiiptet  wird,  keia 
Signum  pathognomicum  dieser  Krankheit  ,  auch  bei  Era- 
pyema  cirrumscript.  kann  sie  sich  finden.  Merkwürdig 
ist  es  ,  das8  die  Kranken  bei  langsamer  Bildung  des  Sak- 
kes  ,  selbst  wenn  derselbe  eine  grosse  Ausdehnung  er» 
leidet,  und  die  Lunge  ganz  comprirairt  hat,  über  ge- 
ringe oder  keine  Oppreauoa  der  Brusl  klageo*  Die  Krank- 
heit endet: 

-I  3)IndcnTod.  Der  Tod  erf<ilgi  entweder  auf  der 
HBhe  der  Krankheit ,  wo  dann  die  Untersuchung  die  Er- 
scheinungen der  Alfcktion  oft  in  der  entgegengesetzten 
Seite  nachweisen  soll ;  (Stell)  oder  durch  ihre  Aus- 
gänge —  namentlich  durch  Eiterbildung,  Erguss  plasti-  ' 
scher  Lytnphe  ,  oder  durch  Empyema  circumscriptnm. 
Hier  erfolgt  der  1  od  auf  eine  höchst  merkwürdige  Weise 
ifom  chylopoetischen  Systeme  her*  Au  die  Stelle  der 
gehinderten  Excrelion  der  Einen  Lutigc  ,  die  nicht  mehr 
inspiriren  kann,  treten  heftige  Excretionen  des  Darms  — 
eohiquative  Durchfalle  ein.  Die  Kranketl  magern  zu« 
sehends  ab*  Der  Puls  wird  klein ,  schwach ,  die  Eitre- 
znitäten  kalt,  und  unter  diesen  Erschdnuiligeil  geht  das 
Leben  zu  Grunde» 

S  e  et  i  ö  n  1«  2.  Sind  die  KraskiBii  wxt  det  Hohe 
der  E2ntsünduDg  gestorben,  se  seigt  sidi  die  Pieure  Ter- 

Sick«,  (2— Smal  dicket  als  im  getttAdeA  Znstaade)  nur 
urchkicbtig,  und  dutikelpnirpuirrotfi  gefirbt.  Bi^weile« 
schon  ein  dünner  Uebersi»:  ton  .piaidacber  |jymphe» 
Sind  sie  an  den  Feigen  dei^  Biteruilg  geaterben,  io  weitat 
die  Sektion  Abaitee  und  ilicht  aeiteii  Zerat^rungen  in 
dea  nahe  ^egenen  Rippen  ilacb. ,  lat  der  Tod  dnrcb 
Bnpyemm  eirciiniacriptnm  erfdlgl,  ao  neigt  aieh  die  Lunge 
eoinpridiUr*)  faul  im  sfiongidaei  ZelJgewebe'  enaeebendi 
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daher  beim  Einschneiden  nicht  knisternd,   aber  aueh  la 
Wasser  nicht  untersinkend. 

Prognose  1.  2.  Nicht  nn^finstig, 

Therapie  1 .  2.  Bei  Pleuresia  miiscularis  sind 
selten  Aderlässe  liöthig.  Topisclie  Antiphlogose  (Blut- 
egel) ,  Fomeiitationen.  (Warme  Milch  in  Blasen,  oder 
eine  MalTenabkochiuig  in  Leinwandstreifen  übergeschla- 
l^cn)  Ruhe  und  antiphlog.  Diät  reichen  aus.  Sollte  es  zur 
Eiterbildung  kommen,  so  niusg  dieselbe  durch  zweck* 
'  dienliche  Mittel  befördert,  uild  der  Absiess  zeitig  geolf* 
'  net  werden ,  ehe  er  sich  seilet  Wege  bihnL  Itl  der  Kno* 
chen  afftzirt,  so  muss  das  aflfisirte.  Sltück  ausgesagt  werden« 

Bei  Pleuresia  membranaoea  sind  allgeineine'  Blutent- 
le^ngen  Immer  ndthlgf  und  die  Wic^oribiilMig  ^rael- 
ben  durch  Steiferunf  der  top.  Symptome  aofeie^  M 
die  bankheit  dtiräi  Verkiltani^  entstanden^  ae  Ist  ^ea  gut, 
nach  der  ersten  Aderlässe  ein  Blasenpflaater  aneidiegen, 
find  billl  das  nicliA^  nach  der  «weiten  das  Bmetiinni  iii 
reichen ,  und  «so.  die  Diaphereae  einsuleiten.  Kommt  et 
nur  fimpyemblldungy  ao  iat  es  lait 'der  Heilung  ana.  Die 
Flfisslgkeit  ISsfil  aich  awar  teichl  entleerc!hi|  aber  der  Sack 
bleibt  snrack,  und  mit  ihm,  die  Ursache  der  gestdrte« 
Heapiration.  IMe  einzige  Hülfe  wire  In  der  Exatirpation  , 
dasselbe. SU  aucAen,  aber  selbst  die  yerwegenaten  Cnirur« 
gen  dürfen  an  ihrer  Amsföhrung  Vetawdfeln«.  Das  ein- 
zige, was  aü  thuu'  übrig  bleibt ^  Ist»  den  Darm. Tor  Ali« 
griffen  au  achataen^  denn  Ton  dieser«  Seite  her  droht^ 
wie  wir  leigten,^  der  Tod»  Bei  chronischer  Pleuritia 
mag  man  im  Anfange  durch  wiederhdtea  Anlegen  von 
Blutegeln,  , durch  Einreibungen  mit  grauer  l}uecksllber* 
Salbe  und  innerliclt  durch  Ideine  Gaben  Ton  Caiomel  den 
Versuch  der  Heilung  machen,  hilfit  daa  dier  nidity  ao 
schreite  Inan  sur'  Anwendung  der  Moxa  f  und  esiiialto 
eine  Fontanelle  aus  dem  Schorfe*  „  * 

yiyerte  Abtheiinng*    EntsSadung  der  drfiai: 
/gen  Qebilde  des  Reapirf  tiona«  Appb^lrajtf«^ 

Erste   Gattung.    Entzündung   der  Glandula, 
thyreo!  de  a.  S.  Conrad  i'g  Handb.  d.  spez.  Therapie« 

Zweite  Gattung.  EotzüaduAg  der  Glandula 

Thymus. 

Die  Krankheit  kommt  nur  bei  Kindern  Tor  und  bei 
Jungen  Leuten  t  bei  denen  sich  die  Druse  über  die  Zeil 
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hinaui  erhalten  hni,^  Wir  kennen  sie  leider  mir  ntis  der 
patholoeischen  Anatomie,  die  iina  Vcründeriingen ,  die 
auf  Entzündung  der  Drüse  währ^d  des  Lebens  Rchliessen 
lassen  ^  nachgewiesen  hat ,  nicht  aber  die  Erscheinunj^en 
selbst ,  durch  die  «sieh  die  Inflammation  derselben  (viali-  , 
rend  des  Lebens)  ausspricht* 

Dritte  Gattua^.    £n  tz  ün  d  ung  der  Bvo  nchial« 

JDrüiett.  .  ^ 

*  j  ■  • 

4 

De  OlüttJlalli  llmfidei«  tti|ae.  thjmi  speciiiieii  palh<|«  - 
le|;{<;um  scHpsit  Ö.  B ecket.     '  ^ 

SrseJieiiittnf  enw    Die  Kraalen  haben  ein  Ge-* ' 
UM  fistt' Diuck  gegen  die  Blftte  de« 'Steraftinia '  hin ,  an. 
dfer  Bifamtfim^  der  Trachea^  selten ,   dasa  mit  die«Bni- 
Gefalile"8teBhea  Terbtinden  wire.   Dieses '  OefUhi  beengt 
des ,  Athmen»  "'Di«    Kranken  inspiriren    daher  schnell 
(namentlich  '  bchn   Gihnen))    besondm    schwer  gcgeii 
Abend,  ^wo  Aathms  ihnliclie  Zofalie  kommen,    ist  die 
Vergrossemng  der  DrQsen'  bedeutend,  so  schwellen  aneli  « 
die  uafiogenden  Thetle  en  ,  wob^  das  Manobrium  sterii| 
mifgetridien  wird ,   oder  *  die  Anschwellung  findet  /stell 
ober  dem  Manübrium  'srerni ,   wo  dann  der  Druck 'deii  * 
Schmers  Tormeiirt     Die  ^  Percnsslon    ergibt  an  dieser 
Stelle  einen  dumpM  Ton.    Die  Kranken  husten.  Di^ir 
Husten- bringt  nach  der  Verschiedenheit  des  atiologischeii 
Momentes,  bald  zUhen  Schleim,  bald  kohlige schwarze 
Mas^e  (fast  wie  der  Saft  der*  Sepia),   bald  mehr  Dicke, 
brieiige  Substanzen,   oft  sogar  sandige  Massen  (die  dahi^lr 
iillter  dem  Fingerdrucke  knirschen)  mit  sich  heraus^         *  ^ 

Aetiolegie.  Individuen,  die  an  Scrophein  le!deii| 
Idüiniren  Torzüglich  %\i  dieser  Krankheit.  Oft  aber  fio* 
det^sie  sich  bei  g-inzlklier  IntegrltSt  des  Drüsensy^tems. 
Was  die  äusseren  $iomente  betrilit ,  so  sind  es  die  Kelze 
durch  eine  mit  Terschiedcncn  Effluvien  verunreinigte  Lnft. 
So  ^nd  diese  Effluvien  bald  Kohlenstaub  (bei  Feuerarbd- 
tem),  bald  Mehlstaub  (bei  Müllern  und  Bäckern),  bald 
endlich,  und  swar  am  häufigsten ,  Kiesnlstaob  (bei  M«a*t 
tern  und  Steinmetzon). 

Verlauf*  Au  s  g  Ü  n  g  e»    Aer  Verlauf  ist  ]aAg8|^  • 
"schleichend,    und    entweder  In*  .voilkommelie  GcnesiHig 
•tfdend,   ohne  deutliche  Krisen  und  mit  grosiser  Nefgi^g 
1(11  Uezidiren^    oder  in   Eiterung  übergehend    und  zuc - 
Bronchial  «Phthise  werdend  | .  odet  ^dllcir  nnm  '(od%  fiih^ 
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rend.   Der  Tod  erfolgt  durch  Phthise ,  kaum  wohl  durch ' 
Suffocation  ia  Folge  .d§r  Compretaioa  der  Trachea  durch 
4  die  yergrosaerte  Drfiae.  ^ 
Frogn.oae.   Nicht  gans  angünati&   Sie  Mngt  ab 

1)  von    der    Integritit    dea^  Lymphsy steine  and 
dea  Lungenorgana. 

2)  Vom  Grade  der  Yergroaserung  der  BroneUaldriaea 
und  dem  Grade  dea  Druckea  aef  die  TVaehea. 

•    8)  Von  der  Helligkeit  der  Steckanfälle. 

Therapie;  daa  Erate:  Entfernung,  dea  Cauaalm»« 
meiitea.  Die  Kranken  nmaaen  ana  der  achidlfiehen  AI- 
moaphare  entfernt  und  in  eine  trockene  Lnft.  eebraelit 
4  werden.  Dam  topiache  *  Antiphlogoae,  20  —  80  Blutegel 
um  daa  MaiAibriam  aterni  und  Einreibungen  von^jodin- 
aaürer  Quookaiiberaalbe«  Seibat  iniierlich  Sleine  Gabea 
von  Jod  (ala  Spongia  marlon  uata)  in  Verbindaüf  mit ' 
Iljosc^amoa.  Kommt  Reizung  der  Lungenachleimhavit» 
die  oft  kritiache  Bedeutung  bat,  ao  aetzt  man  Goldaehwe* 
fei  bei.  Nur  wenn  die  Steckanfalie  gegen  Abend  äu»« 
aerat  heftig  werden  ^  let  eine  kleine  Yenaeaektion  ange- 
seigt  %         .  ' 

Vierte  Gruppe.     Fhlogose  der  Chjlopoeae. 
Sie  letfiUit  in  2  Abtheilnngen. 

Erste  Abtheilung:  Entzündang  der  hintige.!» 
Gebilde  der  Chyiopoeae. 

Zweite  Abtlicilung:    Entzündung  der  drfiii- 
geil   Gebilde   der  Chylopojese. 

Erste  Abtheilnug. 

Entzündung  der  häutigen  Gebilde  der  Chj^« 
1 Q  p  o  e  s  e. 

A.  Oberhalb  ^ 

B.  Unterhalb  dea  Diaphr a|[m»a. 


Erste  Gatt  Ving.     Zahnentzündun^.  Odon- 
tiiis    V  €  r  ^.    ^Odoutalgia    i  n  fi  u  lu  tn  a  t  or  i  a. 

E  r  8 1  h  r  1 11  u  n  g  c  n.  Heftiger ,  klopfender ,  stetiger 
Schmefa,  auf-  einen  Zahn  beachränkt,  daa  Kahnfleitch.  ga- 
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schwollen ,  dunkel ,  oft  purpurfarbig  geröthet ,  bei  Berüli- 
ruQ^  schmerzhaft,  l 

Aetiologie.  Die  Krankheit  kommt  meist  in  cario* 
«en  Zibuea^  nicht  selten  aber  auch  in  gesu^dea  Zahuen 
ror.  •  •  . 

Therapie.  Es  ist  schon  Yolksaage,.  dass  man 
durch  Blutigstüren  der  Zähne  bisweilen  das  Zahnweh  Ter-  ^ 
treiben  kann;  das  ist  nun  gerade  diese  Form«  «Topische 
Blutentaiehfingen  sind  hier  äusaenit  heilsam ,  nur  dürften 
keine  so  rohe  fiingrilfe  räthlich  seyn,  statt  deiraelben  viel- 
mehr 2  ~  4.  Blategei  an  den  ieidendon  Zahn  empfohlen 
werden« 


Zweite    Gattung.     Entzündung    dejr  Zange* 

Gioaaitia» 

Wir  nntersclieidea  zwei  Formen  ^   eine    akute  uiik 
chronische«  : 

Akute  Fornu 

Erscheinungen.  Die  Zunge  schwillt  an,  rer* 
grSssert  aichy  so  dass  die  Mundhöhle  sie  oft  nicht  mehr 
SU  fassen  vermag^  und  sie  über  die  Zähne  hervorragt ,  su 
gleicher  Zeit  wird  aie  unbeweglich ,  und  Selsingen  und 
Bclilucken  ist  daher  gehemmt ,  der  Speichel  fliegst  in 
einem  Strome  zu  beiden  Mundwinkeln  heraus ,  dazu  noch 
der  eigenthümliche  Ueberzug  derselben  (von  plastischer 
Lymphe  oft  2  —  3  Messerrücken  dick),  der  an  der  Luft 
< trocknet  und  braun  wird.  Ist  die  Entzündung  aligcmeiuy 
so  haben  die  Kranken  in  Fo^ige  des  Druckes  auf  die  Glot- 
tis näselnde  Sprache  und  Steckanfälle,  während  wekluu 
das  Gcsiclit  feurig  ,  das  Auge  vorgetreten  erscheint,  die 
Kranken  klagen  über  Eingeaoinmenheit  des  Kopfes,  Schwin- 
del,  die  Carotiden  klopfen  heftig,  und  Hie  Jiigular-Venen 
sind  angeschwollen.  Ist  die  Krankheit  allgemein,  so  feh- 
len die  febrilen  Erscheinungen  nie:  Frost,  dnratif  Hitze 
mit  trockener  Haut,  un^cliencr  vehementer  Durst >  und 
toiler^  harter  I  gespannter  fuis» 

Chronische  Form» 

E ri eh  e i nu  n g  e n/  W|r   unterscheiden  Cngüch  8 
9t«dlen: 
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•  Itet  Stadl  II  m;  An  diier  Stdie  der  Zunge»  melit 
anüinga  in  beidirilnkteQi  Umfange  bemerkt,  man  «tneii 
eigends  gefärbten  Fleck'  (die  Farbe  ist  mehr  ein  donklea 
ina  Braune  oder  Llride  lieltendea  Roth).  Die  Schleimhaut 
ist  an.  der  Stelle  rerdlckt,  die  Zunge  fohlt  aidi  daher  hier 
bart  an.  Zu  gleicher  Zelt  haben  die  Kranken  einen  bren- 
,  nenden  Schmers  im  Munde  |  wie  nach  dem  Kauen,  dea  - 
'Capalcums;  ... 

2tea  Stadium.  Die  Hirte  nimmt  au  ,  der  Fleck 
ateigt  über  daa  Niveau  der  umgebenden  ^ungenschlelm* 
haut ,  ei  entatehen  Biiae  (oft  toii  V*a  Linlß  tief)  in  dem* 
"ielbeiiy  ao  daaa  die  Zunge  ein  gani  serriiienel^  Auaadieii 
erhalt,  und  ei  wird  jauduger  Elter  ergossen. 

Vatea  Stadium.  Die  Stelle  Terwandelt  alch  In  ein 
carcinomatoiea  Geachwor  mit  umgestülpten  Rindern^  rlnga 
Ton  einem  Krause  leicht  blutender  Venen  umaogen. 

D  i  a  g  n  0  i  e  1.  2«  Der  Unterichled  der  acuten  Form 
Ton  Gloioc^Ie  und  VergrSücrung  der  Zunge  bei  Cretinen 
— ?.  der  chronlichea  von  angeborner  Rluigkeit  der  Zange^ 
tat  durch   die  angegebenen  Symptome  hinlähgllch  ^  be* 
grfin4et. 

Aetlologle.  Innere  Kra'nkheitsmömente  der  akuten 
flloisitia  gibt  es  kaum.  —  Aeusaere  Einflüsse  sind: 

1)  Mechaniache  Einflüsse,  namentlich  Quetsch ung, 
Verwundung  der  Zunge.  So  bei  Epileptischen  in  Folge 
der  Verletzung ;  der  wahrend  ihres  Anfalls  awlschen  den, 
Zfihnen  eingeklemmten  Zunge. 

2)  Chemische  Einwirkung  —  durch  IntenalTe  Sauren 
^  Katien. 

3)  Atmosphar.  Einflösse  ~  Verkältnng ,  '  Dui'chnao* 
aung  bei  achwitsender  Haut ,  Unterdrückung  von  Fuss- 
Bchweissen.  Unter  solchen  Verhältnissen  kann  die  Krank« 
heit  sogar  epidemisch  auftreten,  wiewohl  höchst  aeltea 
(Reil).  Die  chronisdie  Glossitis  ist  das  Produkt  zweier  - 
Faktoren.  Zu  ihrer  Bildung  gehoirt  vor  allem  ein  dyskra- 
aischer  oder  Krankheitsprozess ,  aey  er  syphilitischer^ 
acrophulöser  oder  arthritischer  Natur.  Daa  sweite  ist  per« 
manente  Reizung  einer  Stelle  der  Zunge,  z.  B.  durch 
eine  vorstehende  Zahnspitze ,  kariöse  Zalm^pitaei  kari^e 
Zahnstumpfe  odet  feste,  harte  Speisen. 

Ausgänge.  1.  2.  Die  akute  verläuft  rasch  in 
4^7  Tagen,  und  geht  entweder  in  vollkommene  GencH 
aung  über  unter  febrilen  Krisen ,  wo  Fieber  vorhanden 
^Hfßtf  und  Abnahme  der  topiachen  Symptome  ^  wobei  sich 
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Aer  tJelemif  Tpa  pUstinjcIier  Ljmpjie  In  Fetzen  Ii>6lost, 
oder     ■  ^ 

2)  tki  den  Todt  entweder  durch  Snffokation  oder 
durch  Apoplexie  —  .UeberAlliin^  des  Qehirns  mit  Bfiit, 
Bei  ehroiijscher  {Int^üddimg  erfolgt,  der  Tod  durph  Car^ 
idnom«  * 

Vorherpeg'e.  der  al^uteii  Fprir^  häng-t  die 
l^Qgn^^e  «b: 

1)  Von  Anfdehnnnf  nnd  Heftigkeit  der  fintzfindun^, 

2)  Vöiit  Grude  der  St5riing  der  Respiration. 

3)  Von  der  Intensillt  der  Congestiojtis  -  Erschefnnn^eri 

fegen  den  köpf.  Sie  ist  noch  immer  ziemlich  gütiRtig-. 
i'^eit  schlimmer  ist  sie  bei  ciironischer  Entzündung.  Nur 
i^as  erste  Stadium  gestattet  mit  Gewissheit  Hülfe.  Im  2teii 
fleht  es  scholl  bedeiUdich  au9|  und  i|n  St^ti  ist^s  mit  der 
Heilung  aus. 

'Ti^erapie.   Akute  Olossitis.    Ist  die  Entzündung 
]^artiell  ,  Anwendung  von  Kälte  (man  lässt  kaltes  Wasser 
mit  etwas  Essig  eine  Zeit  lang  im  Munde  halten).  Be* 
•pinseln  mit  Mandelöl,    Wenn  der  Ueberzug,    etwa  narl| 
chemischer  Verletzung ,  zerstört  ist;  Dinge,  die  die  Zungen 
reizen  könnten,    müssen  entfernt,   Zahnstumnfe  %.  B.  ab<^ 
gefeilt  wc;rden.  —  Ist  die  Entzündung  aber  allgemein,  ^n 
tritt  heftigere  Antiphlo^ose  ein:  Venascktiouen  zu  10 — 
Unzen  aus   der  Armvene  Je   nach  Umstünden  wiederholt» 
Topische  Bhitentziehiiagen  I  '  am  besten  Scariücation  ,  na- 
mentlich  bei  drohender   i^uffocatioa  ,    wo   das  Mittel  of| 
augenblickliche^  Hülfe  leistet.    Man  maclit   mit  einem  ge- 
raden Bistouri  Längen -Einschnitte  von  1  —  1  ^/iZoll,  un4 
Ton  der  Tiefe  einiger  Linien  ^  und  lässt  sie  tiichtig  ausblu- 
ten 9    ja  man  unterstütze  die  Blutung    durch  Aufträufelr| 
tauwarmen    Wassers.    Imure    Mittel  können   nicht  gege- 
ben werden,    da  die  Kranken     nicht   schlingen  können» 
Aber  der  heffigc    Durst  musj^    gemässigt    werden.  Man 
träufelt  2u  dem   Ende  lauwarme  säuerlichp  Getränke  (etwa 
Zuekerwas^er  mit  Zitronensäure)  auf  die  Zunge,   ISsst  die 
|juft  mehr  feucht  se>n  ,  bringt  Hen  Kranken  in  ein  Bad, 
iind  gibt  ihm  kühlende  (Klystiere  mit  Essig.)    Sollte,  wa< 
höchst  seilen   drr  1  lil  ist,     die   Entzüdung  in  Eiterung 
flbergehen  ,    so  tritt  die  eigenthiimlit  he  Behandlung  dieneji 
A|)>*zesses    ein.     Die  lleilun^^   def  geötfneten  Eiterhdhie 
l^aiin  man  der  Natur  überlassen. 

Chronische    K  n  t  z  ii  n  d  u  n  z>      Das    erste  ist  die 
]^if^Uutt|  dcf   {«idication  causalis.    8ie  ist  dofpelt, 


die  .^lErsnlLlieilsiiiMche  und  gegen  tfke  DyiknitiA  und  den 
Zangenreis  gerichtet.  Die  Ind.  morb«  |st  je  nach  den  Sta- 
dien Temhieden.  Im  eraten  Stadiom  wkderholtea  Aufle- 
gen Ton  Blutegeln  anf  die  affiiirte  Stelle^  Nnr  hüte  man 
afch  Tor  dem  rTerde-Egel^  ihre  Stiche,  aetien  nicht  aeltea 
eine  neue  Entsündnng,  -  Die  Blutong  Maat  man  reichlid^ 
fortdauern«  Nebatdem  ^fortdauerpde  Bähungen  dea'Theilc 
mit  Belladonna.  Man  nimmt  10r»12  Gr.  auf  9— 10  Uns; 
Waaser  f  liaat  aie  \f%  Stunde  oder  1  Stande  in  Digest,  ste» 
hen,  und  setst  dann  etwas  Rosenhonig  hei.  Das  6e- 
mische  lässt  man  lauwarm,  tass^nweise  in  de^  Mund  neh- 
men. Auch  Aq.  lauTocerasI  kann  man  aufträufeln  lassen. 
Im  2ten  Stadium  gleichfalls  Blutegel  in  Bähungen  voiw 
Belladonna  ,  aber  unter  Zusatz  Ton  Adstringentibus.  Z.  B* 
schwefelsauren  JBisens.  Bei  der  Anwendung  des  cssig« 
sauren  Biei*8  mu88  man  Sorge  tragen  ^  daas  die  Kranken 
nichts  Terschlucken ,  und  sur  Vorsorge  den  Mund  mit 
Malvendekokt  ausspülen  lassen.  Mildern  sich  die  Symp-» 
tome  auf  diese  BeliandJung,  und  yielleicht  auf  die  Anwen* 
dung  der  Solutio  raineralis  D.  Fowleri,  (Tinct.  Arseni- 
calis  Fowleri,  eine  Auflösung  TOn  V*  Arsenik  80 
Tropfen  Weingeist)  nicht ,  so  sSume  man  nicht ,  das  chi- 
rnr^^ische  Messer  zur  iia|id  xu  nehmen ^  u|id  die  ergriflipiie 
Stelle  lu  isxstirpireiif  ,  ^ 


Dritte  Gattung.   Anging  ' 

Bei  einiger  Erfehrnng  und  bei  einigen  Stadien  der 
Angina  kann  man  aus  der  Beschaffenheit  der  Geschwulst, 
des  Sekretionsproduktes  ,  der  Rothe  und  ihrer  Verthei- 
lung  f  mithin  allein  schon  durch  das  Apge ,  artliritische, 
Hcorbutische ,  ayphilitische  etc.  f^itzündungen  des  Rachens 
unterscheiden.  Wir  sprechen  hier  übrigenn  pur  von  föl^ 
genden  idiopathischen  Formen: 

1}  Einfache  Angina  >^  Angina  Tera,  * 
2)  Angina  catarrhailsh 
,  3)  rheumatica. 

4)     ^  erysipelacea» 
.  5)     —    aphthosa.  « 

Die  Betrachtung  der  dyslcrafiischert  Enf7f!n(?nTi«:sfor» 
men  versciiifel^eii  w|r  su.f  die  Al>hsndlung  dieser  JL^aiikii^its« 
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1.  Angin«  Tcra. 

Die  Geschwulst  der  Tonsillen,   die   sich  selten  auf 
eine  allein ,   meist  auf  heide  und  bis  auf  Bo^enschenkel 
und  auf  die  Uvula  erstreckt,  ist  sehr  bedeutend,   oft  «o, 
dass  die  Stimme  alienirt  wird,    ( eigenthümlich  näselnde 
Sprache)  und  das  Athmen  erschwert  ist.    Die  Geschwulst 
seigt   mehr   helle,    flammige,    gleichmässig  verbreitete 
Rothe.    Die  Geschwulst  ist  prall,  fest,   durch  die  Halsbe- 
deckun^  fühlbar.  Aeusserlicher  Druck  vermehrt  den  Schmers, 
eben  so  der  Versuch  zu  schlingen  ,   worauf  (meist)  Ueg^nr- 
gitiren  durch  den  Mund,  nicht  selten  sogar  durch  die  Nase 
»  eintritt.    Die  Tonsillen  sind  entweder  mehr  trocken,  oder 
mit  gelber,   dicker,    mehr  plastischer  Lymphe  ähnlichem 
Schleim      deckt.    Bei  verbreiteter  Entzündung  und  pietho* 
rischen  Subjekten  —  Fieber  mit  dem  Charakter  der  S^no* 
difty  »eiteu  mit  dem  dea  iärethiamuB. 

2*  Angina  catarrhalis. 

Die  Geschwulst  ist  zwar  auch  an  den  Tonsillen ,  doch 
noch  stärker  am  Velum  palatinum  und  au  der  Uvula ,  die 
sich  oft  bis  zur  Glottis  herab  verlängert ,  und  beständigen 
xReiz  zum  Husten  macht.  Die  Geschwulst  mehr  flammig, 
Tosenroth;  die  Sekretion  reichlich  zähen,  albuminösen 
ächleim  durch  Mund  und  Nase  ergiessend.  Oft  stechen- 
der Schmerz  im  Ohre,  Summen,  Sausen,  Schwerhörig- 
keit, wenn  sich  die  Affektion  bis  auf  die  Eustackischea 
Röhr  eil  er  streckt«   Einfach  katarrhüiiäclieti  i^  itber. 

3«  Angina  Theumatica. 

Oeachwolat  und  Rothe  wie  bei  catarrhali«  y  der 
Schmerz  aber  mehr  stehend,  die  Affektion  äusserer  Mus- 
kelthätlfkeit  sich  hinzugeaeUend.  Daher  Steifigkeit  und 
'Unbeweglichkeil  des  Halses  ,  ziehende ,  reiaaende  Schmer- 
nen  im  Nacken  und  in  der  Hinterhauptnefond«  Fieber  mit 
catahrbaUach^rheumatiaclieni  Cliarakter* 


4t  Angina  erysipelacea»  • 

Pie  GeacbwulaI  ebenfWlla  bedeutend ,  beton^era  an. 
den  Yeiiailleny  weniger  am  T^nm  palatinom  ui^  an  dar  ' 
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(knia:  die  Geschwulst  mehr  prall  ,  die  Rothe  aber  melir 
blass  ,    nicht  das  eigenthiimliche  Roth  der  einfacheii  Aii- 

fina ,    Üeberziig    von   eig"cntbnmlicher    fetziger  Lymphe, 
ebrile  Erscheinungen:  drückender  Schmer«  in  der  Stirn- 
»  gegend,   dick  bele«^te  Zunge,   übler,   meist  bitterer  Ge- 
schmack, Brechneigung.    Schneller ^  meist  weicher  Fulfl^ 
Uockne,  Haut.  EoUüaufluurii*  '  ' 

5)  Angln«  tphthoii» 

Dfe  Geschwulst  ist  nie  bedeutend ,  Torzoglich  awf  die 
Tonsillen    beschränkt.     Wenig  Schmerz,    der  Schmerz 
mehr   drückend,    die  Untersuchung    zeigt  die  Tonsillen 
entweder    gleichmässig   mit    eine*^  Schichtgelblichen  ins  , 
Bräunliche  ziehenden  Schleim  bedeckt,    der  sich  in  klei- 
nen Magscü  unter  leichten  Blutungen  losstossen  lässt,  und 
*tinter   welchem   die    dunkel    gerothete    Schleimliaut  er- 
scheint,   oder  sie  weisst  dieses  Pseudo-Membiau  an  be- 
schränkten (^valen  oder    kreisrunden  )   Stellen    in  einer 
Vertiefung  der  Tonsillen  sitzend,  und  rings  von  einem 
rothen  Gefässwalle  umgeben,  nach.  —  Febrile  Erschei- 
nungen:   Die  Kranken  mehr  blass ,  blaue  Ringe  um  die 
Augen,   Eingenommenheit  des  Kopfes,    die  Zunge  nach 
hinten  einen  dicklichen  Beleg  zeigend,    nach  voruen  frei, 
in  der  Mitte  trocken.     Der  Durst  bedeutend.    Die  Haut 
verschlossen ,  ' bald  kalt  sich   anfühlend ,    bald,  besonders 
'  '  gegen  Abend  brennend  heisa  und  trocken.    Der  Puls  fre- 
quent  (130  —  140  Schläge),    aber  klein   und  schwach« 
Andeutung  zur  VerwadUtschafit  mit  der  gangränösen  Fbrm 
lind  zu  Typh.  abdom. 

A  e  ti  0 1 0  g  i  e.  lauere  '  Momente :  Ang^»»  findeit  sich 
vorzüglich  in  den  Blüthenjahren  des  Lebens,  gewöhnlich 
den  20gern  und  30gern.  Das  Geschlecht  scheint  höch- 
stens auf  die  Verschiedenlicit  der  Form  zu  influenziren« 
(Die  Aphtlios;i  z,  B.  ist  bei  Frauen  häufiger).  Indivi- 
duen, die  schon  einmal  von  Angina  befallen  waren,  sind 
vorzüglich  zu  der  Krankheit  geneigt.  Anginen  sind  Jah-j 
reskrankheiten,  Sie  kommen  eiuniül  theils  im  Spätherbst, 
Ende  Oktobers,  Novembers,  Dezembers,  theils  ini  Vor- 
Frühling,  Ende  Februars,  Marz,  Aprils  vor.  Im  Qigent« 
liehen  Winter  und  Sommer  sind  sie  ganz  verschwunden, 
'  Die  Form  hängt  von  dem  Einflüsse  des  eben  herrschen-* 
den  Krankheitsgenius  ab.  Kein  entzündliche  Angina  ist 
zur  Zeit  seltener  >  deäU»  häufiger  die  Angina  erysipel.  unA 
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«phthosa  y  denn  der  eben  hemcheiide  KranUieitigeniiis 
ist  der  bilid^e.  Soll  es  m  Ancina  kommen,  so  bedarf 
es  noch  einzelner  Ter mittelndcr  Momente*  —  Daliin  Schäd- 
liclikeiten,  die  auf  die  Scliieimorgaue  einwirken,  Elnath« 
inen  kalter  Ltifl,  Trinken  kalten  Wassers.  Aber  auch  un- 
mittelbarer GtnUuss,  die  Verkaitnng  der  schwitienden  Hals-  '  ^ 
liaut,  kann  Angina  erzeugen«, 

VeiMauf«    Sehr  akut,  nur  die  Aphthöse  ist  etwa« 
kngwierig. 

A  u  8  g  ä  n  f  e*   IHe  Krankheit  endet: 

1)  In  Zertheilung.  Bei  den  Fieberformen  stellen 
.  lieh  die  eigenthiimlichen  Fieberkrisen  ein  ^  ni|d  nicht  jiel-* 

ten,  als  Siipplementar-Krise.  —  Blutungen  aus  der  Nase, 
namentlich  bei  blutreichen  Indiyidiien.  Unter  diesen  Kri-*. 
sen  fällt  die  Geschwulst  ein ,  die  Rothe  schwindet ,  und 
die.  Schling  -  Beschwerde  mildert  sich.  Nur  beim  Ver- 
suche ,  feste  Speisen  zu  schlingen ,  bleibt  noch  eine  Zei4 
lang  ein  leichtes  brickelndes  (drückendes?)  Geft'hl  ^  und 
so  lan^e  dieses  wächst^  grosse  Neigung  kn  Hezidiven.  ' 
Bei  reizbaren  Individuen  bleibt  nicht  selten  die  grösste 
Reizbarkeit  im  Schlünde  zurück ,  so  dans  die  Krankheit 
auf  die  unbedeutendsten  Anlässe  wiederkehrt  (Angina  habi- 
tualis)^  bei  andern  eine  Auflockerung  in  der  Schieinahaut^ « 
durch  welche  eine  leichte  Stenosis  entsteht  (Angina  scirr-> 
hosa).  Bei  der  Erysipelacea  kommt  die  eigenthümliche 
Biltsch^idung  '  des  Rothlauf -Fiebers ,  die  Aphthosa  ent- 
scheidet sid^.  endMch  ohne  deutliche  Krisen.  Die  Krank- 
heit endet: 

2)  In  Pseiidokrise,  und  zwar :  a)  In  Induration^ 
namentlich  bei  der  catarrhalis*  b)  In  Snppuratioa^  sehr 
liäufig^  'namentlich  bei  der  akuten  Form.  Angina,  wenn 
foe  eininal  In  II ppnration  geendet  hat,  wird,  wenn  sie 
dieselben  Individuen  neuerdings  befällt,  immer,  selbst 
hei  der  geeignetsten  Behandlung  diesen  Ausgang  nehmen, 
per  Abszess  bildet  sich  ^gewöhnlich  sehr  rasch,  oft  schon 
«ach  24  Stunden.  Er  erscheint  gewöhnlich  als  weisser 
zugespitzter  Fleck;  der  fiuktuirt,  wenn  man  ihn  upit  dem 
Spatel  berührt,  und  rjngs  von  einem  Gefasskranz  umge- 
l)en  witd.  Von  den  Flecken  der  Aphthosa  unterscheiden 
$ick  diese^Flecken  leicht  dadurch,  dass  sich  der  Ueberzug 
leicht  losreissen  lässt,  oder  bei  Gurgeln  mit  Malvendecoct 
(chwindet,  und  darunter  die  duakei  gerdthete  Schleimhaut 
^niob^ipt*  Oft  aber  kann  der  Kranke  den  Mund  nicht 
Win^n  %  veni(«teiis  nicht  so  weit^  ils  nothig  wäre ,  Kenntr 
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nhn  der  clügetretetien  £i(ernn*r  erhalte«,  denn  pibt 
die  Zunge  Aufschluss.  Sie  überzieht  sich ,  weiiif  Suppu-  - 
ratiun  eingetreten  ist,  mit  einem  dicken  Pelz«*,  dcfiscn 
Farbe  wie  die  der  Bleiglasur  aus  Grau  und  Gelb  ire  riu  n^t 
i^t.  Ist  der  Abszess  gross,  so  sind  die  Beschwerden,  die 
er  verniilasst,  gar  nicht  unbedeutend.  Das  Gesicht  ist 
geröthet ,  das  Auge  feurig,  die  Carotideii  klopfen,  die  Ju^ 
gularvencn  strotzen  vor  Blut;  nieht  selten  annliche,  keu- 
N  cheude ,  laboriöse  Respirationen  ^  und  gänzliche  Sprachlo*  ^ 
Bigkeit.    '  ' 

8)  In  polypösen  Bildungen.  Davon  beim 
][,atarrhali8chen  Krankheits- Prozesse.  Die  Krankheit  endet 
*  '  ^)  I n  den  Tod.  Bei  der  Angina  rera  auf  der 
H5he  der  Krankheit  durch  Verbreitung  derselben,  Druck 
Imf  die  Glottis  und.  Suffocat. ;  auch  durch  Erguss  des  Eiters 
Iii :  der  Trachea  uiid  den .  Bronchien  wird  nicht  selten  der 
todtliche  Ausgang  herheigefüh^  Bei  Angina  rheumatica 
und  erysipdacea  erfolgt  lanni  (der*  Tod  9  wohl  aber  bei 
Aphthosa  durch  den  Verlauf  des' Kranklieits-Prosesses ,  Vit  . 
Veberspringung  der  Schleinthaot  des  Oesophagus  und  des  ' 
Magens  auf  den  Dünndarm.  %  '  - 

Prognose.    Crfinstig  Vei  aUen' Formen;  die  Aph- 
thosa ausgenommen)  bei-  welcher,  besonders  *b(E^Lder  um« 
schriebenen  Form ,  die  Yorhetsage  h&ehst  widerwirtig  Ist» 
tte  Prognose'  hfidgt  übrig;ens  'ab : 
—   1)  Von  der  Ausbreitung ,  der  £nlz8ndun§^. 

.  2)  Von  der  Heftigkeit  der  Geschwulst  und  dem  Grade 
tfer  Respirations-Beschwerde« 

8)  Von  den     mptomen  der  UeberfBBung  des  Gehirns.^ 

Therapie«    Angina  Vera.    Strenge  Aritiphlo-' 

fose.'  Bei  jungen  kräftigen 'Individaen  niid '  intensfveWi 
^eber  — »  Aderlasse'  und!  Wiederholung  derselben '  nach 
Gestalt  der  Umstlnrdel  'Topische  Antiphlogose :  8—20 
Biutegei  Ittsserlfeh  am  Halse.  Ist  die  Geschwulst  übrigens 
'  bedeutend^  die  -ftespirations  -  Beschwerde  gross ,  Masen- 
spräche 'TÖrhanden^  so  wird  man  am  Besten  mit  den  Sca-* - 
lifikationen  num  Ziele  kommen.  Man  macht  .  die  Ein- 
•ehnitte  (gewdhnlieh  nimmt  man  das  Richte  r'sche  Pha« 
ryngotom  zur  Operation)  e^h  *  paar  I«fnien  lan^y  und  ctwn 
41  Linien  tief,  und  vnterstütst  die  Blutung,  to  Welchem 
Bnde  matf  den  Kranken  warme. Milch  oder  dbe  Malven» 
dbkochung-  In-  den  Mund  nehmen  Itsst.  Bisweilen  mtiss 
^nian  die  *  Seatifikstlonen  wiederholen.  ^  Innerlich  kann 
slehts' gegeltöii  werden,  dett'A  die  Kränkelt  haben  Sehliog- 
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BflucliweTde  y  fiSditteiif  ktante  mii  topiiche  Bf  Ittel  mm 
B«deii  der  entiündeten  Theile  anwenden.  So^  gibt  man 
s.  B.  1^2  Drach.  Nitrum  auf  6  8  Uns*  Sibischabtud 
iinter  Zaaats  von  etwaa  Rosenhonig,  und  liest  davon  von 
Zeit  SU  Zelt  den  Krankeh  in  den  Mund  nehmeh,  und  so 
halten 9  dass  die  Flüssigkeit  die  Tonsillen  bespült^  a&ec 
man  warne  den  Kranken  vor  Gurgeln  f  es  reist  die  .Theile 
SU  sehr,  und  schadet  daher  mehr,  als  e^  leistet.  Gegen 
den  Durst 9  ober  den  die  Kranken  klagen lässt  man  lau- 
warme Limonade  In  den  Mund  nehmen ,  den  Stuhl  sucht 
man  dori!h  Klystiere  Ton  BIsgn.  snlph.  xn  unterhalten  — 
Kommt  es  sur  Eiterbildung,  so  b^rdert  man  diese  durch 
lauwarme  Fomentationen  ron  Leinsaamenabkochui^  (aueli 
die  Nester  der  Mauerschwalbe  sollen  als  Cataplasmata 
siflsch.  wirken)  und  lässt ,  wenn  im  Umkreise  die  Entsnn- 
dun^  fortdauert,  gleichfalls  die  Antiphlogose  fortdauern» 
Ist  der  Absseas  einmal  gebildet ,  so  sorgt  man  für  seine 
Oeffnung,'  was  entweder  durch  das  Pharjngotom,  oder 
durch  einen  Reiz  auf  den  Gaumen  mit  einer  in  Oxymel 
squiilac  getauchten  Feder  geschieht  Die  Schliessung  def' 
Abszesses  gdit  gewöhnlich  rasch  vor  s;ich,  und  erfordert 
nichts,  als  .etwas  -Ausspülen  des  Mundes  mit  Malvende* 
coct ,   dem  man  etwas  Rosenhonig  beisetzt. 

A^nginn  catarrhalis.  Sie  erfordert  .nur  selten 
topische  ,     nie   allgemeine   Blut  -  Entleerungen«  Gewia^ 

fenügt  Baden  der  affizirten  Stelle  mit  Nitrum  und  etwas 
lalmiak,  einer  Eibisch  -  Auflösung,  besonders,  wenn 
man  die  Kranken  im  Bette  hält ,  Ihnen  lauwarmes  Ge-s 
tränke,  und  zum  Behufe  der  Diaphoreße  eine  HoUunder-' 
blnthen  -  Abkochung  mit  etwas  essigsaurem  Ammoniak, 
gibt,  damit  entscheidet  sieh  das  Fieber  meist  am  dritten 
Tage  9  und  mit  ihm  geht  gewöhnlich  auch  das  topische 
Leiden  zu  Ende.  Ist  das  Fieber  weg,  besteht  aber 
die  Reisnng  anf  der  Schleim  Haut  noch  fort ,  ist  die 
'  Uvula  noch  angeschwollen  ,  rerlängert ,  dauert  die ' 
Schleim -Sekretion  noch,  so  sind  Adstringentia  angezeigt^ 
Anfangs  mag  man  den  Versuch  mit  Alaun  (Bepinseln 
mit  der  Auflosung ,  oder  Einblasen  des  Pulvers  mit  Zu- 
cker) ,  dann  mit  Lapis  divinus ,  Ratannhia ,  Pimpiiiella 
( die  Tinctura  Pimpinellae  hat  sich  Ruf  erworben ).. 
Will  es  auch  hier  nicht  gehen ,  so  muss  man  die  Inflam-^ 
mation  zurückzurufen  suchen ,  besonders ,  wenn  die 
Eustachischen  Röhren  mitjeiden.  Zu  dem  Ende  gibt 
man  eine  Verbindung  f  u  2  *—  3  Bradun*  Seidelbastrindt 
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*  «nd  «tWM  kanttiiclieil  Amoontek  ^  und  Ilsgl  damit  oft  in 
2  —  8  langen  Pausen  ^^urgeln  ^  blfl  Sntxündttng  komml. 
Hilft  ei  mit  Dapl^ie  nicht ,  so  nimmt  man  Capsicam« 
Soiite  auch  mit  Ablauf  der  neu  eisenden  Entzündung 
die  Geschwulst  nicht  schwinden  |  und  fortwährend  das 
Schling- )Un4  Sprach  -  Hinderniss  eintreten,  so  übrrgt 
nichts  9  als  einen  Theü  des  verlängerten  Or^anes  mit 
dem  Messer  wegznnehmett«  Individuen  ,  hei  welcheit 
Angina  katarrhalis  auf  die  leiseste  Veranlassung  lurück- 
kehrt  (bei  s.  g.  habitueller  Angina muss  man  vor  dem 
Nei]-£]ntrittc  der  Krankheit  'su  schützen  suchen.'  For^ 
^vällrendes  Warmhalten^  Tragen  Ton  Flanell  auf  blossem 
Halse  dnrfite  kanm,  mehr  noch  dag  Wachs^assen  der 
Barthaare  unter  dem  Kinne  empfohlen  werden.  Am  ge- 
eignetsten ist  es  wohl ,  die  Theile^  die  inSseren  sowohl 

^^Is  die  inneren«  V^^^  Einflösse  nach  und  nach  absn^ 
stumpfen*  Zn  dem  finde  lässt  man  töglich  Morgens  nnd 
Abends  etwa  den  Hals  mit  Wasser ^  unter  w^lchesr  man 

^  spiritudse  Dinge ,  Bau  de  Cologne,  Spirit.  serpilli  ^  for- 
micarum  mischt ,  und  weiches  anfangs  eine  Temperatur 
Ton  10  —  18  Gr.  R.  hat,  wasciuen.  Man  fallt  mit  deb 
Temperatur,  alle  2  —  3  Tage  2  Grade ,  bis  man  endlich 
zu  Eiseskilte  herabfallt.  Auch  innerlich  wendet  man  die 
Kälte  an,  aber  gleichfalls  in  mässigen  Uebergangen^  bis 
man  endlich  zur  Temperatur  des  Quell -Wassers  4,—  6 
Gr.  Hm.  gekommen  ist.  Uvula  und  Tonsillen  werdeA, 
tiglich  mehrmals  mit  der  Flüssigkeit  (sey  sie  reine« 
Wasser  oder  Wasser  mit  Spirit. )  gebadet.  Hieher  ge- 
hört dann  anch  ein  Hans- Mittel ,  das  Tragen  einer  dun- 
kel seidnen  Schnur  auf  hlosem  Halse.  Wahrscheinlich 
ist  es  hier  der  beständige  Uaut-&eis>  der  den  Neu-JBin^ 
druck  der  Krankheit  hindert. 

Angina  rheumatica.  Die  Behandlung  ist  fO 
ziemlich  wie  bei  Catarrh^  nur  muss  man  nicht  selten  zur 
topischen  Antiphlogose  iind  zu  Einreibungen'  auf  die 
Haut,  Blasen  -  Pflaster  in  den  Nacken  schreiten;  da  aber 
die  Blasen  -  Pflaster  nicht  selten  höclist  einwirkend  auf 
die  am  Halse  liegenden  Drüsen  wirken  (denn  sie  kommen 
meist  bei  Kranken  mit  vulnerabler  Iliiut  in  Anwendung)^ 

^  so  dürfen  sie  nicht  zu  lange  lie^aii  bleiben,  sondern 
müssen,  sobald  die  Blasen -Bild un^^  beginnt,  weggenom- 
men werden.  ' —  Nach  Angina  rheumatica  bleibt  nicht 
selten  eine   eigenthümiiche  Bescliwerde    beim    Schlingen,  ^ 

•hne  dass  man  an  Veium  paiatinum  oder  an  den  Tnn- 
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tUlen  eine   Veränderung   bemerkte,     toiese  Beschwer  des 

verschwinden  oft  momentan ,  namentlich  in  den  Morgen- 
Stunden  und  bei  ^utem,  schönem  Wetter;   da^ugen  kom- 
men sie  oft  in  den   Abend  -  Stunden  mit   aller  Heftig- 
keit wieder,  und  brinp:en  nicht  selten  die  Kranken  zum  | 
Kt  giirgitiren )    was  freilich  zum  Th^il  auch  auf  Rechnang  , 
ihrer  Angst,  nichts  verschlingen  zu  können,  geschrieben 
^Verden  muss.     Eine  analogische  Erscheinung  findet  ^ch 
häufig   bei   rheumatischen    Affektionen   anderer  JMiiskel- 
Gebilde,   wo  nFcht  selten  eine  Steifheit  Und  eine  Starr-^ 
heit  zurückbleibt,    ohne  dass  eine  Verminderung  in  der 
Struktur  nachgewiesen  werben  könnte.    Iiier  hilft  nichCSi 
aU  Anwendung   der  Kälte,   nach  der  früher  angegebenen 
"Weise  —  Gurgel- Wasser,  Schro^f-köpfc  uud  Kinreibuii^en 
bleiben  fruchtlos. 

Angina    erysipelacea.      Die  Beliandlung  ist 
t]oj){)(?lt  ,    gegen    dun    entzüiidlichen    und  er^sipelatösen 

^  KiaukheitsprozehS  zugleich  gerichtet.  Allgemeine  An- 
.tiphlogojie  ist  selten  luiiliig,  nieist  genügt  die  topische 
tnittelst  Blutegel  an  die  äusseren  Ilaisilieile ;  damit  kommt 
Dllin  in  der  Regel  nicht  zum  Ziele,  wenn  man  nicht  gleich- 
zeitig den  erjsipclatösen  Krankheitsprozess  bekämpft. 
Schon  die  Alten  wussten  das,  rietlien  tialier  gleichzeitig 

.  die  scharfe  Gaile  zu  entleeren.  Dieses  geschieht  nur 
durch  Emetica ,  namentlich  den  Tartar.  stib.  Man  gibt 
ihn  in  einer  Gabe,  dass  starke  Ausleerungen  iiaeh  oben 
und  nach  unten  erfolgen.  Schwinden  darauf  die  Erschei- 
nungen ganz,  so  hält  man  die  darmausleerende  MttJjüde 
ein,  gibt  ^auna^  Tamarinden-Abkochung Seignette- 
ISalz  .etc.  .  ' 

Angina    a  p  h  t  Ii  o  s  a.     Wo    eine   Pseudon^embraa  -| 
sich   über   das    gaa^e    Or^an    verbreitet ,    innerlich    zu  ' 
Gurgel-Wasser  die   Säuren.    Bei  gelinderen  Formen  gibt 
man    die   oxygenirte  Salz -Säure.     Das  Chlor  zu  einigen  | 
jDraehraen    auf  5  —  6  Eibisch -Abkochung   wnur  Zusatz 
von  etwas  Mel  rosarum,     Ist  das  Fieber  bedeutend,  80 
gibt  man    auch  innerlich   die   Säuren  ,    namentlich  den 
Salzgeist   in  einem  sehr  saturirten   schleimigen  Vehfckei 

,  |5U  1  —  2  Scrup.  oder  höchstens  1  Dr.  in  24  Stunden 
feu  verbrauchen.  Unter  das  Getränke  mischt  man  die 
Phosphors.  ,  *  gibt  aber  auch  zum  Wieder -Hervorrufen 
der  Diaphorese  lauwarmen  Schleim.  Vor  Aderlasgen  - 
hüte  man  sich,  namentlich  bei  frequentem  Pulse,  heisser, 
trockener  Haut,    ^le  verscltliminera  die  Symptome,  die 
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auf  den  fort^esetsten  Ge1>rauch  der  S«nre  allmähiig  ver- 
schwitideii.  Ist  Stuhl  -  Verstopfung  zugegen  ,  so  gibt 
man  ein  KJystier  von  Kleicn-Absud  mit  etwas  Wein-Essig. 
Igt  die  AfFektion  aber  sehr  Itefti«*,  so  ^vird  man  wobl 
mit  dem  Chlor  allein  nie  zum  Ziele  kommen  ,  dann  muss 
mau  die  Salz  -  Säure  selbst,  vielleicht  aurh  Chlor- (  alriura 
oder  Chlor -Natrium  —  in  ^iweudun^  ziehen.  Die  chro- 
nische Form  (das  PseiidomemliS-an  erseheint  hier  nur  au 
bestimmten  Steilen),  ist  sehr  Jiartiiiicki^ ,  und  weder  mit 
Chlor  noch  mit  Salzsäure  als  Gurgel  -  Wasser  kommt  man 
zum  Ziele.  Alaun  scheint  hier  den  Vorzug  zu  verdienen 
(entweder  in  Pulver- Form  oder  in  saturirter  Abkochung 
mit  Mjti  rosarum)*  Iimerliob  eiu  Bredunittei  uad  darm* 
muftieereftde  Dinge. 

Vierte  Gattung.  Oesophagitis. 

Erscheinungen.     Die  Kranken  haben  an  einer 
Stelle  des  Oesophagus  am  Halse  herunter,   meist  da,  wo 
•derselbe  hinter  der  gabelähnlichen  Theilung  der  Trachea 
liegt,   dumpfen 9   brennenden,   oft  aber  auch  stechenden 
Schmerz*    Der   Schmerz   ist  fix ,   beim  Versuche  etwas 
zu  schlingen,   sich  mehrend  (bei  einigen  Formen,  beim 
Versuche  feste ,    hei   anderen   beim    Versuche  y  flüssige 
Dinge  zu  schlingen).     Bei  heftiger  Entzündung  ist  der 
Schmerz    hier  so  intensiv,   dass ,  sowie  die  Stelle  von 
dem  zu  Verschluckenden  berührt  wird ,    heftiges  Regur- 
gltiren   eintritt ,     mehr    durch    krampfhaftes  Zusaramen- 
schiiiiren  des  Oesophagus  als  durch  das  Diaphragma  ver- 
mittelt.    So   wird  das  Verschlungene    meist  mit  etwas 
Schleim    vermischt,     wieder    aufgestossen.     Bei  akuter 
Entzündung  des   Oesophagus    ist   der    Sclimerz  einfach 
'    stechend ,    mehr   drückend  ist  der  Schmerz ,    und  mehr 
nacli    hinten.      Bei   chronischer    Entzündung,    wo.  noch 
gleichzeitig  Steifigkeit  des  Halses   und  Veründeru n^en  in 
^IfljL^^  Wirbel- Säule  hinzutreten,   mehr  noch  vornen  gegen 
das  Sternum,   wo  die  Entzündung  von  der  Trachea  her 
mitgetlieilt    wurde;    zu  diesem  stechenden,  drückenden 
oder   brennenden   Schmerze   gesellen    sich  heftige  Respi- 
rations-Beschwerden ,   wenn  die  J^ntzundung  durch  feste, 
im  Oesophagus  stecken  gebliebene  Körper  hervorgerufen 
wurde.     Zu  diesem  stechenden ,    drückenden  oder  bren- 
nenden    Schmerze     gesellt    sich    häufige  Complication 
mit  Vagus-fiatzüudungy  lutl  die  kraniOieit  Aehu- 

I.  Bond,  83 
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Uchkeit  mil  Hjdropbdbie  y  oad  dabcr  dann  auch  Mm  Be- 
hiuptiing  mancher   Aente :     Hydrophobie  beruhe  mai 
EnUfindqng  dea  Oeeopha^ns»     Die  Erscheinungen  sind 
die:   Neben  dem  Brennen  im  Schlünde  und  der  Behling- 
Bcachwerde  haben  die  Kranken  von  Zeit  zu  Zeit  heftig 
Krampf  -  Anfülle  beim    Versuche    etwas    zu    schlucken , 
dabei  wird  daa  Gesicht  bJass,    verzerrt,  sie  athmen  mit 
Torg^estrecktem  llalae    äusserst  laborios  und   kurz ;  der 
Puls  ist  klein ,    zuaämmengezogen.    Oft  reicht  schon  die 
'Vorstdiung  ,    etwa«  TerKchJingen  zu  müssen  ,   hin  ,  seyea 
ea  fette  oder  flüsiiige  Diu^e,    zum  Ausbruche  dieser  An- 
falle.    Von   der    Hvdrophobia    traumatica  unterscheidet 
aich  diese  Form  der  ueaophagitis ,  auch  ilydropliohia  spuria 
genannt  I    leicht      einmal  schon  durch   das  ätiologische 
Moment,    die  Biaawunde  und  die  Vorgänge  in  derselben, 
dann    durch   die   Fortdauer  der  Krampf-  Erscheinungen 
auch    zwischen   den    einzelnen  Paroxysmeui    denn  hier 
ainijl  die  einzelnen  Intervalla  krampflrci. 

A  e  t  i o  1  o  g  i  e.  Die  Krankheit  entsteht :  1)  durch 
chemische  Reizung,  z.  B.  durch  Verschlucken .  heisser 
Speissen;  sie  entsteht  dann  plötzlich,  und  iät  vou  mdir 
oder  minder  heftigem  Fieber  bc^Hcitet. 

2)  Durch  mechanische  Iii i zun ^  von  Seite  fester,  im 
Oesoplia^ii!«  strrkeii  ^ehlipbener  Körper. 

3)  Durch  Fortl)iklim^  der  Entzündung  nahe  liegender 
Theile.  So  geht  die  K^tziiiuJuii^  iiiclit  «jcltrn  von  ticii 
"Hirbel  -  Körpern ,  in  anderen  von  der  Truc  liea  her  auf» 
den  Oesophii-iiis  iiber.  Aurh  aus  Angina  kann  sirli  die 
Kraukljeit  bildi  ii  durrh  Herabi^tc  i^iing  der  Entzündung. 
Wenn  Oesophn^ns  iibri^u^ns  in  Folge  von  Kxulceralinri 
nahe  liegender  l  lieiJe  cutsteht ^  iai  aie  in  ihrem  Verlaufe 
chrottkch  und  fieberlos. 

Auaginge.  1)  In  Zertheilnng  unter  allfnUhliger 
Abnahme  der  Erscheimmgen ,  nur  hei.  Oeeophagltia, 
die  in  Folge  ehemiacher  oder  mechaniacher  fteiiuog 
enta^hen« 

2)  In  Perforation  des  Oesophagus.  Die  Kranken 
rnnspcrn  tihit  und  husten,  wenn  eine  Communicatioii 
zwischen   Oesophagus    und   Trachea  statt  findet ,  —  die 

Yerschlijek((  n  JSpeij^en  mit  aus. 

3^  In  den  Tod,  entweder  in  Folge  der  heflf^en 
Convulsionen  ,  durcli  welche  Lungen- Lähmung  einzutrctrii 

acheiat  (bei  jener  Form^  die  mit  EnUöaduDg  dea  Vagua 
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Verbunden  ist);   oder  in  Folge  der  Degeneration  der 
chronischen  Form. 

Sektion.  Wenn  der  Tod  auf  die  letzte  Weise 
erfolgt  ist ,  nicht  blos  eiterige  ,  sondern  auch  ^anirr'anose 
Zerntörting  des  Oesophagus  —  bei  Hydrophobia  .spuiia, 
starke  Köthung  der  Schleimhaut.  Der  Vagus  >  Ast  ist  mit 
einem  dunklen  Gefass- Kranze  umsponnen,  entweder  blos 
in  seiner  ganzen  Ausdehnung  oder  nur  am  Cervicaltheile. 

Prognose.  Oesophagitis  durch  chemische  Ein- 
üüsse  erzeugt,  ist  wenig  gefährUch ;  gefährlicher  ist  sclion 
die  durch  mechanischen  Reiz  erzeugte.  Die  Form ,  die 
mit  Vagus  -  Entzündung  verbunden  ist,  stellt  eine  höchst 
ungünstige  Prognose«  Gleich  misslich  ist  die  durch 
Exulceration  der  Trachea  oder  durch  Zerstörung  in  den 
Wirbel  ^  Körpern  mitgeth eilte  Form^  weil  dag  Causai- 
Moment  nicht  zu  entfenuMi  ist. 

Therapie.    Die  durch  Einwirkung  einer  höheren 
Temperatur  erzeugte  Oesophagitis  heilt  in  den  geiindern 
Fälleu  dadurch,    dass  man  dem  Krauke^i  bloi  schleimige 
Dinge  erlaubt,  Milch,  Mandeiinildi  etc.,    eine  Eniuision 
▼on  Mandelöl  etc.    Bei  jungen,    pletorischen  Individuen, 
wo  Fieber  vorhanden  ist,  ist  oft  eine  kleine  VeiiiKsection 
und  Blutegel   iän^n  des  Halses  und  leichte  Fornciitationen 
(nicht   immer   werden    sie  jedoch    vertragen)  angezeigt. 
Die  durch  meclianiHclie  Einwirkung  erzeugte  Oesophagitis 
Tiiit   mit  ihrer  Behandlung  der    Chirurgie    anheim.  Die 
chronische,    schleichende  Form,     die  durch  Exulceration 
naheliegender   Gebilde    herbei^^eführt    wird,    lässt  keine 
Hülfe  zu  ,   die  Hülfe  kann  wenigstens  nur  pnlliiitiv  seyn. 
Sollte    Uctnilich    Communication   des  Oesophn^us  mit  der 
Trachea  statt  finden  ,    so  muss   man   das  Eindringen  der 
Speisen  und  Getränke  in  die  Trachea  ,  mithin  den  8ufFo- 
cations-  Tod   abhalten.    Die    Ernährung    geschielit  durch 
die  Ekkold'sche    Sonde,     durcii    Haut    und  Mastdarm. 
Die  Behandlung  der  Hjdrophobia  spuria  hat  leider  gleich^ 
falls,  auf  so  verschiedene  Weise  sie  auch   schon  versucht 
wurde,    noch  kein  günstiges    Resultat  ^Ereliefert.  Ader- 
lässe bis  zur  Ohnmacht  und   topisciic  Antiphlogose  und 
die  strengste  antiphlogistische   Dint  haben  keinen  Nutzen 
gebracht.    Auch  der    Versuch,   Arznei  -  Stolle  durch  die 
Venen   einzubringen   (denn    die    Kranken    können  nicht 
schlingen),    ist  erfolglos    geblieben.    Die  Kranken  sind' 
hier   wie  dort  gestorben.    Vielleicht   dürfte  jedoch  voi* 
der    aaUjitliiogialisckea     Behandlung    ( Blasen  -  l^flaater 
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ISn^st  dcR  Verlaufes  des  Oesopha^is)  in  V^erbindiing  mit 
dem  aiitlphlogiNtiHchcti  Extreme ,    selbst  von  der  Durch«- 
flchneidung  des  Vagus  für  kommende  Fälle  Hülfe  zu  er* 
•  wartea  sejrn. 

6te  Gattung.   Ma^en  -  fintiündang.  Gastriti«. 

Die    meisten   Lehrbücher    der   Therapie,  nameiitlicPi 
die  der  französischen  Aerzte  ,    kennen  eine  einzige  Form 
der  Gastritis,    und  besclireiben  diese  als    eine  ziemlich 
seltene     Krankheit.       Genauere    Beobachtung    aber  hat 
mehrere  Formen  der  Gastritis  und  die  grosse  Frequenz 
einzelner    derselben  naeh<;ewie8en  ,    was   auch  sclioti  aus 
dem    liäuligeii    und    notliw  endigen    Ziisammentrelfen  des 
Organs   mit   den   Einflüssen   der  Aussenwelt  herTorgeht. 
Die   Verschiedenheit    der    Form    wird    durch    die  Ver- 
schiedenheit  des    befallenen    Gebildes    (ob    seröse  oder 
miislvuiöse  etc.  Haut)  ,     durch  die  Ausbreitung  der  hliii- 
zündung  und  endlich  durch  das  causale  Moment  begründet* 
Andere  Erscheinungen  bietet  die  traumatische,   andere  die 
durch  Einwirkung    von  Külte   oder    Hitze,      andere  die 
durch  Einwirkung  von  Giften  ,    andere  endlich  die  durch 
den  podagraiäciieu  iitU  hervorgebrachte  Entzündung  dar« 

Erste  Art.    Gastritis    mucosa.  Entzündung 
der  Magenschleimhaut. 

Erscheinungen.     Die    Kranken    haben    he!  der 
chronischen  Form ,    die  frequenter  noch ,    als    die  akute 
ist,  ein  Gefühl  von  dumpfem  Druck,    als  läge  bei    ihnen  , 
ein  Stein  im   Magen.    Bei  der   akuten  Form  kommt  zu 
diesem  dumpfeu  Druck  ein  eigeiitliüniliches  ßrennen ,    das  . 
bisweilen  mehr  oder  weniger  hoch  den  Oesophagus  her- 
aufsteigt.   Die  Magengegend  ist  etwas  aufgetrieben ,  die 
Bederkimg    etwas    gespannt ,    weil    sich    der  entzündete 
Magen  um  seine  Axe,    wie  während  der  Verdauung  dreht. 
Drückt  man  auf  die  Magengegend,  so  empfinden  die  Kran- 
ken Schmerz,    oft  weniger  heftig  bei  der  akuten,    als  wie 
bei    der   chronischen  Form.    Ist   die  ganze  Schleimhaut 
ent'/üiidet ,    so  findet  sich  der  Schmerz  beim  Drucke  auf 
die  ^^auze  Magengegend.    Ist  der  Pylorus  blos  entzündet, 
.  so  ist  nur    die  Stelle,  unter   dem    Processus  insilonais 
schmerzhaft  etc.  —  kurz,  die  Stelle  des  Schmerzes    ent-  \ 
spricht^  in  ihrer  Auadehnunf  der  Ausdehnun|;  der  liiat- 
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sfindtinr,  Bg  fit  bei  Owtiitfa  daher  immer  nSthf^,  die 
fame  Mag^cngegend  genau  zu  untersuchen.  Die  Kranlien 
haben  entweder  alle  ffisslnat  verleren  ^  oder  sie  Ist  we^ 
ni^^stens  termindert  Genlessen  sie  etwas^y  so  mdirt/sich 
das  drttckende  Gdühl  im  Magen;  bei  heftigen  Bnteündun« 
gen  kommt  ancb  "^oJü  Erbrechen  entweder  spontan,  oder 
Seim  Drucke  auf  die  Magengegend.  Besonders  heftig  ist 
dair  Symptom ,  wo  die  Cardia  und  die  Schleimhaut  umher 
entzündet  ist.   Ailch  bei  Bntsündung  der  kleinen  Curva- 


Ifefindung  der  grossen  CnrFat\ir,  des  ISrlorns.  Die*  Krau- 
lten haben  endlich  anomale  Stnhlansfeerungen ,  in  der 
R^el  mehr  oder  minder  heftige:  Verstopfung.  Daau  bei 
nkutier  Form  Heber*  Erscheinungen  ,  gereister ,  schneller 
Puls  j  selten  hart  und  gespannt  Erhdhte  Temperatur  der 
Hant^  heftiger  Durst  ,  weisslicher  Znngenbeleg,  alienir- 
ter  Harn.  —  Bs  findet  sich  eilie  Tariet&t, .  dfe  mit  hefU- 
gen  Kolikscbmerseif^  rerbunden  ist^  ein; 'eine  Verietiity 
die  um  so  mehr  die  Aufmerksamkeit  der  Aerste  yerdient 
urefi  sie  nicht  selten  ffir  verdorbenen  Magien  gehalten  ^  und 
enf  ganz  verkehrte  Weise  mit  aromatisch  bitleren  Ara- 
'neien  -—  Calmusy  Tlnctoren  etc.  behanddt  wird.  Die 
Kranken  haben  nämlich  neben  den  oben  beseichneteh 
^mptomen  von  Zeit  lu  Zeit  heftige  Kollkschmersen ,  be* 
'  sonders  daiin ,  wenn  sie  schwer  verdauliche  Dinge  ge- 
niessen«  Von  der  Gardialgie  (der  Neurose  des  Bfagens» 
vulgo  Verdorbener  J4agen)  unterscheidet  sich  die  Genf, 
muc.  leicht«  Dort  ist  die  Magengegend  selbst  wihrend 
der  Paroxysmen  nach  Innen  geaogen ,  oft  ao ,  dass  man 
die  Wirbelkörper  durch  die  Bauchbedeckungen  fühlt;  die 
Magengrube  sonach  eine  eigenthamllche  Grube;  hier  ist 
*die  Magengrube  immer  aufgetrieben,  gespannt.  Bei  €ar« 
^dlalgie ,  wie  bei  jedem  Nervenleiden  Fässt  sieh  ein  Star 
'diiim  der  Paroxysmen  und  der  Apyrexien  unterscheiden» 
nicht  so  hier,  die  Erscheinungen  sind  hier  permanent» 
Bet-Cardialgie  kommen  während  der  AnfHlle  kalte  Bxtre- 
mititen ,  krampfhaft  zusammengezogene  Haut ,  kleiner» 
schwacher  Puls ,  nicht  so  hier ;  bei  Cardialgie  ehdUch 
strahlt  die  Affektion  auch  über  die  Brust  aus  (Orthop- 
noe ) ;  hier  bleibt  die  Afiektion  auf  den  Unterleib  be- 
schränkt. 

Aetiologie.  Individuen,  die  sehr  reizbar  sind» 
verzärtelt  und  an  einfache  Kost  gewöhnt  sind,  werden 
leichter  vou  der  Krauikheit  be£illeu,    als  Individuen»  die 
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durch  tdiwier  TerdaoUdke,  reisende  Sf^eisea  den  Afife« 
gefea  Reise  «bgestumpft  haben.  Fravensimmer  scheinl» 
▼orsoflich  gernfe  yQo  Gastritis  befaiien  su  werden ,  be8oa«> 
dera  wenn  sie  früher  an  Djamenerrhoe  feütten  haben. 
Zu  den  insseren  Momeaten  mr  allem  alimentäre  Ein* 
llnsse,  weniger  Aiimenle,  die  durch  ihre  Quantität 
schädlich  sind  (gastrisches  Fieber  ist  hievon  die  Feige)  ^ 
aia  solche,  die  durch  ihre  Temperatur  schädlich  werden. 
'  So  ist  VersdiiiicliCB  heisser  Speisen ,  häufiger  noch  kal- 
tes Trinken ,  namentlich  bei  Franen,  bei  denen  dadnrcl» 
gleichseitig  die  Menstruation  unterdrückt  wird,  besonders 
wenn  dieses  auf  den  Qcnuss  heisser  Speisen  folgt ,  Krank- 
heitsursache, Darum  ist  d^  Krankheit  so  häufig  bei  Bir 
ckern«  die  nicht  seilen.^  um  den  Dur^t»  den  sie  auf  den 
Genast  des  heisse^.  JBrodes  bekommen,  zu  stillen,  kalten 
Wasser  nach^iciis^.  Auch  Unterdrückung  der  Menstru«- 
tion  und  Dysmenorrfioea  gaatrica^  und  die  unTorsichtige 
Anwendung  des  Brcchmitteki  nam^ntljidi-  bei  fortgesetster 
fchelkyr^  kann  Veranlassung  seyn. 

Verlauf.  Jtasch  ^  wie  bei  der  akuten  Form  —  in 
7,  10 1  2Q  Tagen  zu  Ende  gehend.  Tückisch  und  in  die 
Juänge  gezogen  ist  dagegen  die  chronische  Form«  Sie 
jLsnn  Monate ,  Jahre  lang  dauern. 

Ausgänge.  1)  In  Ctenesong  y  bei  der  akuten  Form 
unter  deutlichen  Fieberkrisen,  aber*  ohne  örtliche  Krise | 
hei  der  chronischen  fehlen  auch  jene. 

2)  In  tiieilwei^e  Genesnng  ~  in  Exulceration  ^  In 
Folge  akuter  .fintzündiing  9  so  setzt  sich  das  Fieber  als 
hektisches  fort,  die  Zunge  bekommt  einen  dicken  Beleg. 
.Keine  Esslust,  Fortdauer  des  brennei|den  Gefühls  im  Aia- 
gen,  oft  Erbrechen  ei(teriger  Alassen.  Ist  Gxulcermtion  da^ 
gegen  Airsgang  einer,  chronischen  Entzündung,  so  haben 
die  Krauken  nur  i;oii  Zeit  in  Zeit  heftige  Koiikschmersen 
und  ein  €fefiihi  von  dumpfem  Druck»  «ber  fortwährende 
.Kaslust  und  eine  reine  JSunge. 

d)  In  eine  andere  Krankheit.  —  Bei  der  skntea 
Form  verschwindet  die  entzündliche  Reisnng^  und  es  bil- 
det sich  aus  der  Entzündung  entweder  der  katsrrhalische 
Ulrankheitsprozesa »  und  es  tommt  su  Febris  gastrica,  oder  ' 

wir,d  dfts  Blauch  -  VenengeHecht  mit  in  den  Krankheits- 
proiess  gezogen}  und  es  kommt  su  Intermittena,  die  dann 
erst  den  Typus  der  Quotidiant  hat.  Bei  der  chronischen 
Entsiindung ,  namentlich  wenn  Djakrasien  im  Oiganismus 
hsmii>,  fconunt,  jps  endlich  nicht  selten  nur  Ablagerung 
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pathischer  Produkte  nuf  der  Ma^pnschTeimhaut ^  XU  CiUTCi«* 
nomatösen  und  skrophnlosen  Do^renerationen. 

4)   In   den   Tod.    Er  erfolgt  sc!bst  bei   der  akuten 
Form  nicht  leicht,    durch  die  Fhflifrkeit  der  Entztindung", 
durch  Mag*  tildhmnnc;  —  Apoplexia    abdominnlis.  Erfolgt 
übrigens  auf  diese  Weise,   wohl   nur  bei  Gastritis  ve- 
nenata  ,    so   sind    die   Erscheinungen  die:    an    die  Stelle 
'  des  Erbrechens  kommt  Schhichzen  ,    der  Bauch  treibt  sich 
auf,    die   Evtremitf^ten   werden  kalt,    der  Puls  klein,  «u- 
gammeiigezogen  —  }uppokr,?t isriies  Gesicht.    Viel  haufiirer 
erfolgt    der   Tod   dnrrh    die    Nachkranklieiten  ,  entweder 
durch  nkute  Mairenplitlnse ,    oder,    wo    die  Eiterung  be- 
schrankt ist,   dtireh  Perforation  der  Magen  wände,    die  frei- 
lich oft  nieht  eher  erkannt  wird,    als  bis  der  Tod  vor  der 
-  Thiire   steht.    Die    Kranken  haben    dann    plötzlich  einen  , 
äusserst  heftigen  Schmerz  in  der  Magengegend  mit  Brech- 
neigung,   oft  wfrkiiehes  Erbrechen,    wobei  sie  ein  Ge- 
räusch, als  zerreisse  der  Ma^en,    hören.    Das  Abdomen 
treibt  sich  schnell  auf,    die  'Schmerzen  verbreiten  sich 
über  den  ganzen  Unterleib ,  \ind  die  Kranken  gehen  an 
den  Erscheinungen'  der  heftigsten  Peritonitis  zu  Gn  lulc.  ^ 
Endlich  erfolgt  der  Tod  in  Folge  der  scirrhösen  Degene- 
ration.   Bei  Frauen  verbreitet  sich  der  Krankheit sprozess, 
vorzüglich  wenn  die  Cardia  affizirt  ist,    nicht  selten  auf 
die  Brust,  und  es  kommt  su  Pneuinophthiais  stomochicai 
an  ^er  sie  zu  tlrunde  gehen. 

Prognose.  Schlimm.  Die  akute  Form  ist  schlim- 
mer, als  die  chronische;  wenn  letztere  nicht  verkannt 
wird.  Bei  sonstiger  Integrität  des  Magens  und  bei  Abwe- 
senheit von  Krankheiten,  die  mit  Magenleiden  einhcrs:e-  ^ 
hen.  Z.  B.  Scropheln ,  Arthritis,  Ilämorrlioidal- Ailek-/ 
tion  etc.  ist  sie  günstiger.  Entzündung  der  Cardia  ist 
schlimmer,  als  A^'ektion  des  übrigen  Magens.  Erschei- 
nungen beginnender  Exulceration »  organische  Degeneration 
machen  sie  äusserst  ungünstig. 

Therapie.  Akute  Form.  Aderlässe  nur  bei  blut- 
reichen Subjekten  und  bei  heftigem  Fieber.  Topische 
Antiplilogose.  Blutegel  auf  die  schmerzende  Stelle  des 
UntcrJcibs ,  und  .  dann  Ueberschläge  von  erweichenden 
nnd  narkotischen  Kräutern.  Für  die  Wiederholung  der 
topiseben  Bluteutziehung  keDoen  wir  zur-  Zeit  noch  kein 
sicheres  Criteri^im...  Dass  es  die  Dauer  des  drückenden 
Schmerzes  nicht  sey  ,  lehrt  die  tügiiche  £r£üirung;  denn 
biufig  schwiadet  derselbe  auf  Anwendung  der  Einreibun* 
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gen  und  der  Bäder  allein  schon.    Die  Sache  bleibt  dem 

Takte  des  beliandelnden  Arztes  anheimgestellt;   doch  durf- 
ten Zusammensinken  der  Spanuuug,  Abnahme  der  Brech-* 
nefgung  und  Schwinden  der  gesteigerten  Sensibilität  g«* 
geil   Druck,  selbst  ^eg-en  den  leisesten  Druck  sie  drin- 
gend fordern.     IN  eben  den  Ueberschlagen  kann  man  Ein- 
reibungen mit  BilsenkrautÖl  und  Eibisch-Salbe,  und  lau- 
warme Bilder  mit  Seife,     einer  Malvenabkochung,  oder 
ein   Infueum   erweichender  Kräuter   in  Anwendung  brin- 
gen.   Innerlich  gibt  man  die   Sedativa,  iNarcotica,  aber 
solche,  die  keinen  Reiz  auf  die  Schleimhaut  erregen,  und 
nicht  constipiren.    Die  Belladonna  z.  B.  6  —  8  Gr.  auf  6 
Unz.  Colat. ,  dan  Kirschlorbeer wasscr ,  selbst  Blausäure  in 
schleimigen  Veliikeln.    Man  hüte  sich  aber  vor  grossen 
Gaben ;  sie  werden  nicht  vertragen  ,    und  erregen  nicht 
selten  Erbrechen,   zu  dessen  Beseitigung  sie  zum  Theii 
mitwirken  sollten.    Die  jedesmalige  Gabe  sey  daher  ge-. 
ring,  kehre  aber  öfter  wieder,  alle  ^4  Stunden  1  Thee- 
loif'ei  voll.     Zur  Nahrung  reiche  man  einfachen  Schleim, 
weder  mit  Fleischbrühe,  noch  mit  Salz  bereitet,  höch- 
stens kann  man ,   um  das  Fade  des  Geschmackes  zu  ver- 
mindern ,    etwas  Zucker  beisetzen.    Stuhlverstopfung  muss 
durch  erweichende  Klystiere  beseitigt  werden,    sind  die 
Krisen  gekommen  ,    sinkt  die  Geschwulst  ein ,   bleibt  aber 
noch  eine  Zeit  lang  der  Zungenbeleg,   und  der  Maugel  an  • 
Esslust  zurück   (ein  gewöhnlicher  Fall),     so  ordne  man 
eine  pausende  Diät  an ,    es  ist  diese  das  beste  und  einzige 
Heilnüttel.  ^  Man   erlaube  [daher  nur    allmählig  und  nur 
leicht  verdauliche  Speisen,   mehr  in  flussiger  Form,  nie 
viel  auf  einmal.     Alles  Reizende  muss  vermieden  werden, 
namentlich  bittejre ,  aromatische  Dinge  ,  mit  welchen  viele 
Aerzte  zwar  schnell  die  Kssiust,   nicht  selten  aber  auch 
die   Entzündung  zurückrufen.    —    Die   Behandlung  der 
chronischen  Form,  die  oft  für  verdorbenen  Magen  gehal- 
ten, und  mit  bitteren  Mitteln  behandelt  wird,    ist  eine 
ähnliche.   JEst  die  Krankheit  nur  durch  alimentäre  Ein- 
ilüsse,    z.B.  durch 'Genuss  kalter  Getränke  erzeugt,  so 
wird  einfache   Antiphlogose,    und  eine  eorrespondirende 
\  diätetisclie  Behandlung  den  ganzen  Heilplan  ausfüllen.  Da- 
her Blutegel,  Einreibung  von  Quecksilbersalbe,  Bedecken 
der  Magen^e^end  mit  einem  Emplastro  cicutae,    dann  Un- 
giiento  mercuriali,   und  entsprechende  Diät.    Ist  Rheuma* 
tismus  mit  im  Spiele,  so  muss  neben  der  Antiphlogose  die  - 
antagonistiBclie  Behandlung  eintreten »  und  Bla^enpflittert 
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f  Aütteiirtetli'iclie  Silben  BSder  tlnd  dmn .  anffezelgt. 
Kommt  e9  sa  Uebergangen,  eey  es  i^n  gastrischem  Fieber^ 
oder  so  Iiitermtttensy  so  muss  eine  Zdt  lang  die  Hethoduo 
exspectans  eingehdten,  und  desswegen  dort  nicht  gleich 
mim  Brechmittel,  hier  mir  China  oder  snm  CSünin  ge^ 
schritten  urerden,  denn  diese  Mittel  rufen  nicht  selten^ 
nn  frühe  angewendet ,  die  schUmmore  fintsfindung  ^surfick. 
Yon  der  Behandhin^  des  Uebergangs  in  Rithise  am  geetg^ 
neten  Orte«  Gegen  .  rasch  Terkinende  Sxnlceration  hat 
man  oUg^sehl^migse  Mittel  (CKminrisehlelmy  8alen|  nnter 

*  Znsati  Ton  Oplnm  ^  Ifilch  in  ¥erbindmig  mit'Kalkwas- 
•er  —  adstnngirende  Mittel  ( Liehen  lidandieas  ~ 
Colnmbo  —  CIrina)  Und  weiss  def  Himmel ,  was  ¥orge- 
fchiagen;  allein  dieso  Mittel  helfen  in  der  Regel  nichts^ 
und  es  gelingt  dem  Ante  nichts  der  KianUunt  Binhal^ 
sn  thun.  » 

Bei  ,dw  umschriebenen  Bmlceratlon  sind  wir  gleich- 
fidls  nicht  besser  daran;  das  Geschwür  geht  weiter  und. 
endet  meist  In '  Zerreisi^nng  des  Magens»  Das.  „Warum^^ 
'der  Unmöglichkeit  der  Heilung  leuchtet  elta^ '  Binm^  iat  , 
der  Magen  vermöge  seiner  Funktion»,  die  ohne  all^emei^ 
Wen  Tod  nicht  ainhSren  kann  ^  su  beatindlger  Bewegung 
gezwungen,  'die  dl!r  Heilung  der  KxVilcerattoh  geradeiu 
Im  Wege  stdit  f  und  dann  Ist  die  Anwendung  der  Mittel 
nicfat  unmittelbar  tiuf  die  enilcirte  Stelle  möglich  (denn 
.  wer  wire  wohl  so  Yerwegen,  'den'  Biittchschnitt  au  machen)^ 
,und  von  mittelbluren  Binflossen  Ist  Jder  Iceine  Rede. 

Zweite  Art. .  GastrUls  serosa. 

Die  in  den.  Lehrbüchern  der  Therapie  beschriebene 
Magenentaundung  ist  unsere  Gastritis  serosa :  Sie  Ist ' 
seltner  als  .  die  mucosa*,  bertdbit !  übrigens  nicht  hlufig  al- 
lein (gewöhnlich  nur  im  Anfiuige).^  sondern  mdit- In  Vei^ 
bindnng  mit  jener.  \.Ihre  Brscheinungen  sind  fol« 
gende:'  ' 

Die  Kranken  >  haben  heftigen ,  brennend  reissenden 
•(kolikilhnliehen)  Schmers  In  der  Magengegend,  der  nur 
selten  Im  An&nge  Remissionen  oder  Intermissionen  macht» 
.  sondern  gewöhnlich  anfange  permanent  ist.  Die  Magen- 
gegeiid  gespannt,  hervorgetrieben,  hart  sich  anfühlend, 
äusserst  empfindlich  gegen  Berolirung.  Oft  wird  nicht 
einmal  der  «Druck  eines  Federbettes  tertragen.  Auch  bei 
H^stetltt^hen  findet  sich  ein  ihnliches  Magenleiden,  die 
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Kranken  schreien  schon,  wenn  man  sich  dem  Ma^en  nä- 
hert, laut  auf,  schlagen  umher  etc.  Allein  tieter  Orack 
macht  den  Schmerz  dort  schwinden  ,  nicht  so  hier.  — 
Dazu  Brechneigung ,  uud  wenn  die  Schleimhaut  mit  er- 
griffen ist,  wirkliches  Erbrechen.  Das  Erbrechen  schmeckt 
Muer,  oft  80  sauer }  dass  die  Zähne  davon  stumpf  wei  dei^ 

•Fleh  er  -  Brich^inungeot  Frost v  äwmuf  i n- 
tenslve  Hitze,  mit  Tollem ^  harten,  gespannten  Pulse. 
Dies  dio  firacheimingen  in  •  deft  ersten  12  —  24  Stunden. 
^^achher  aher,  oft  aher  auch  weit  früher,  schon  nach 
einigta  Stunden  ändert  sidi  die  Scene.  Der  Puls  wird 
weich ,  fadenförndf  i  die  Temperatur  iat  ungleich  Ter* 
theilt»  (Kalte,  eislAlte  Extremititen. )  Da^regen  heiftser 
Runi|if,  namentlich  huieoe  Magen^egend.  Eigenthamlidie 
iBlasse.  des  Gesichtes,  aufTalJende  E||tateliiuig  der  Zigtf 
Anniherang  an  die  Facies  hippocratica. 

A  o  t  i  o  I  o  g  i  e«  •  Aenssere  Momente : 

1)  Mechanischer ,  heftiger  Schlag  oder  Stoss  auf  die 
Magengegend,  Verwundung  des  Magens,  Magenbriich 
( Gastrocele ).  Nicht  immer  mu8s  der  Bruch  äusserlich 
sichtbar  seyn  ;  er  kommt  nämlich  gewöhnlich  an  der 
Linea  alba  zum  Vorschein,  er  kann  auch  nach  Innen 
durch  eine  Spalte  des  Diaphragma  in  die  Brugthöhle  er- 
folgen ,  auch  Einklemmung^  und  Uisae.des  Metzes  hat  man 
bemerkt.    Gastritis  serosa  ei^tsteht : 

2)  Durch  Metastase  ejnes  Krankheits- Prozesses ^  s.  B. 
des  Erystpeiat«,  des  Arthrit.  etc.  auf  den  Magen.  So  be^ 
lallt  Podagra ,  Ton  den.  Gelenken  vertrieben ,  leicht  meta- 
statisch den  Magen,  t^nd  bildet  hier  eine  Zwischenform 
der  Gastritis  9  i£  welcher  sich  die  Symptome  der  Serosa 
nnd  Mucosa  kreuzen. 

Verlauf.    A  u  s  gä  n  |; e.   Die  Krankheit  Terliuft  sehr 
•kat,  in  1 ,  4,  7  Tagei|.   Sie  endet:  * 

1)  In  vollkommene  Genesung  unter  deutli- 
chen Fieberkrisen,  mit  deren  Eintritt  sich  die  gleich- 
massige  Temperatur  herstellt,  der  Puls  sich  wieder  hebt,^ 
und  die  topischen  Symptome  allmählich  schwinden.  Aber 
auch  bei  diesem  glücklichen  Ausgange  bleiben  noch  langte 
Zeit  dyspeptische  ISrsGheinungen  zurück.  Der  Magen  ist 
äusserst  reizbar,  die  Esslust  geringe  die  JLraltsunalim^ 
daher  höchst  langsam  erfolgend. 

2)  In  theiiweise  Genesung,  und  zwar:  a)  In 
Brand*    Das  eingekiemnite  Stäek  wird  gingrinfiSy  imd 
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•tössl  dch  |4M>  entwedier  .ümIi  Innen,  w#  endnnn  diin)h 

den  Darm  entleert  wird,  oder  nach  Amen  y  nnd  Magen* 
fiatet  ist  die  Folge.  h)  In-  Eiterung.  ( Seltner. ) 
•Der  Abafesa  ergieaat  sich  entweder  nach  Innen  in  ^e 
Hohle  des  Magena^  and  der  Eiter  wird  durch  den  gtnki 
entleert,  oder  es  erfolgt  der  Ergns«  nach  Anaaen  durch 
eine'  Magenfistel ,  oder  ea  bildet  sich  eine  Commtinikatioa 
mit  dem  Colon  transversiim^  'Und  mit  ihr  Jene  Kranklieita- 
form,  die  man  Lienterilea  spiiria  genannt  hat.  IMe  Spei- 
den kommen'  d^nn  ana  dem  Ma^n  gleich  in  diesen  Theü 
4les  Darms,  und  werden  aehnell,  wie  bei  Lie^teritia  ent* 
leert.  .  Die  Diagnoae  ist  aber  deicht.  Die  mrliergegaii» 
gene  Gaatritia,  das  fortdauernde  hektische  ^ieber^  dln 
«olliqnativen  Haiitkrisen  (bei  allen  Lientedtia** FarmioB 
sind  aämmtliche  Sekretionen  ^  die  des  Dairmi  auageBemmeii^ 
beachrinkt)  aichem-  aie. :  -     '  '  / 

8)  In  eine  ander«!  Krankheit,  wohl  nur,  wenn 
Gasterititf  durch  eine  Melaataae  eraengt  war,  dadurch,  daaa 
daa  Podagra  auf  die  Gelenitei  daa  Erjaipelaa  auf  die  lltut 
nurüokkehrt. 

4)  In  den  Tod.  Er  erfolgt :  a)  Auf  der  Hohe  der 
Krankheit  durch  Üebergang  der  Entzündung  in  Brand*. 
Die  Erscheinungen  sind  dann  die:  Die  Auftreibung  der 
Magengegend  nimmt  zu,  und  verbreitet  sich  über  den  gan« 
zen  Unterleib ,  es  entsteht  wahre  tympanit.  Spannung. 
Die  Schmerzen  schwinden  plötzlich.  An  die  Stelle  des 
Erbrechens  kommt  Schluchzen.  Die  Extremitäten  sind 
eiskalt,  der  Puls  klein,  zusammengezogen,  Terschwin* 
det  zuletzt  ganz,  hippokratisches  Gesicht,  Ohnmächten. 
Oder  der  Tod  erfolgt  durch  die  Ausgänge,  entweder  durch 
die  gangränöse  Zerstörung,  oder  durch  Fistelbildung,  de-* 
ren  Folge  Tabes ,  oder  durch  Suppuratidn ,  deren  gewöhn* 
lichea  Ende  Phthise  ist.  ^ 

Pro  g.n  d  a  e.  Sehr  achlinim.  Gaatritia  serosa  durch 
iBinlü^nimung  in  Spalten  di^s  Diaphragma'a  ^der  Omentum 
«erzeugt,  stellt  eine  abaoiut  lethale  Prognose«  Auch  die 
metastasische  Form  ist  sehr  afthlimm.  Tritt  die  Fac.  hip«^ 
pokrat.  eitty  .ItAUimt  Singultus,  schwinden  die  Schmerzen 
plötzlich,  sagen  die  Kranken  ihren  Tod  wohl  gar  voraus, 
.ao  iats  zu  Ende*  Was  namentlich  das  Letzte  betrifft,  so 
sehen  die  Kranken  über  ihre  Leinen  sehr  helif  und  sagen 
nicht  aeiten  Stunde  und  BAinute  ilirea  Todes  mit  6ewiaar 
beit  TOfinik 
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1.  Therapie.  Einseifende  Antfphlog^ose.  Nur  fin- 
det ilire  Ausfohrnng  nicht  selten  Schwierijg^keit ,  denn 
Venn  jene  oben  bezeichnete-  Veränderungen  in  den  Ciia^ 
ralter  des  Fiebers  eingetreten  sind,  bekommt  man  in  der 
Regel  aus  der  Armvene  nur  wenig  Blut.  Man  muss  darum 
den  Kranken  in  ein  warmes  Bad  setzen ,  die  Bhctremitäten 
heftig  bürsten,  und  beide  Venen  zugleich  anitechen. 
Geben  sie  gleichwohl  kein  Blut,  so  sticht  man  die  Jnga-* 
laris  an,  und  entleert  16,  20  —  24  Unz.  —  Topische 
Antiphlogose:  •  40  —  50  Blutegel  in  der  Magengegend« 
Fomentationen'  (Cataplasmata? )  werden  im  Anfange  ge* 
wihnlieh  nicht  Tertragen.  <  Man  kann  den  Versuch  ma;* 
^eii)  ob  durch  Anwendmi|f^  eines  Flanells,  den  man  in 
einen  Anfguts  der  Beiiadonna  taucht,  die  Fomentation  er- 
setzt wird.  Ist  dieses. nicht  der  Fall,  so  bringt  man  die 
Kranken  in  ein  Bad  von  Kleien  und  erweichenden  Krau- 
tevn.  —  Nebst  der  Antiplilogose  ableitende  Mittel  gegen  ^ 
den  Darm  (aber  mir  durch  den  Mastdarm .  mittelst  der 
Klystiere,  Ton  schwefeis»  Magn.  etwa,  einverleibt),  und 
innerlich  besänftigende,  antiphlogistische  Mittel;  Man* 
delöl  mit  Gummischleim  nnter  Zu&atz  von  A^ua  lau- 
toceresi,  oder  einer  Losung  von  Belladonna  - Extra  et, 
aber  nie  viel  auf  einmal,  sondern  etwa  nur  alle  8  —  10 
A|inuten  einen  KafTeelöfiel  toII.  Wo  sich  die  Erschei« 
nungen  alieu^irten  Chemismus  Ini^  Magen  zeigen  ,  wo 9  wie' 
bei  der  podagraisclieu  Form ,  saures  Erbrechen  eintritt, 
müssen  Kalien,  ( kohlensäures  Kali  oder  Matrum^  nicht 
aber  Magn.  oder  Calcari  üsta)  beigesetzt  werden.  Aueh 
beim  Uebergange  in  Genesung  bleibt^  wie  wir  schon,, 
oben  erwähnten,  doch  lange  Zeit  eine  grosse  Vulnerabi- 
lität und  Verstimmung  des  Magens  zurück*  Diese  nitiss 
beseitigt  werden.«  Der  Kranke  muss  die  gewählteste  Diät 
beobachten,  nur  leicht  Terdauliche  Dinge,  und  zwar  in 
halbfiiissiger  Form,  nie  Tiel  auf  einmal  geniessen.  Um 
die  geitrütene  Verdauifttgskrtift  •  etwas  zu  beleben ,  gibt 
tean^  aber  mit  der  erdssten  Versteht,  bittere  Dinge.  Etm 
eine  leichte  ^Abkochung  Ton^^  Carduus"  benedictus ,  od^ 
einen  Aufgnsaf  Ton  Hb.  Absinthii,  aber  nur  keine  Spiri- 
^  iuosa,  die  Sassere  Magengegehd  wird  dnreh  FlaineU  oder 
durch  Tragen  eines  -'Schwanenpelzes  g^schktst.  Aach 
kann  man  die  Magengegend!' mit  einem  Emplastrum  Stoma* 
chicum  od^  ancb  nur^nift  dem  gewöhnlieiien  Pechpflaster 
bedecken*  .     -*  .    -  •  ♦ 
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Dritte  Art..  Gaatritis  vea^eMta. 

Sic  bildet  den  Uebergan^  von  den  reinen  Entzündiin- 
g^Än  zu  den  Neuro-Phlogosen  des  Magens ,  und  unterschei- 
det sich  von  der  Gastritis  serosa  und  mucosa  durch  den 
grossen  Antheil ,  den  die  Centraitheiie  de«  Nervenaystems 
«a  den  topischen  Leiden  nehmen.  < 

Erscheinungen«    Nach  Einwirkung  der  scharfen 
Gifte  (denn  nur  sie  erzeugen  diese  eigen thiiniiiche  Form 
der  Gastritis)  bekommen  die  Kranken  heftig  brennenden 
Schmers,    der  sich   aiif«nga  auf  die  Magenge^end  be- 
schränkt ,  bald  aber  von'  hier  aus  weiter  verbreitet,  ab- 
wärts über  dad  Duodenum  vmA  4en  Dünndarm ,  und  auf- 
wärts über  den  Oesophagus  ^  wo  er  SchiingbeschYerden, 
nicht  ,8eit^a  sogar  Dysphagie  erzeugt    Der  Schmerz  ist 
permanent,  macht  aber  Exacerbationen  und  Remissionen« 
Dabei  treibt  sich  die  Magengegend  auf,  fühlt  sich  heiss 
und  gespannt  an,  und  ist  äusserst  schmerzhaft.  Brech- 
neigung,  oft  wirkliches  Erbrechen  übelriechender  StoffOf 
nicht  selten  auch  Durchfälle ,  mit  welchen  nach  vorherge- 
^ngenem  lieftigen  Kollern  übelriechende  Stoffe  entleert 
werden.  —  Die  Kranken  klagen  an&ngS  über  drückendes 
Gefühl  in  der  Stirn^egend^  Eingenommenheit  des  Kopfes, 
Schwindel  ete.»  spater  kommt  es  m  Fhantasmtenf  bei  hef- 
tigeren Formen  sogar  kn  Typhomanie.  Fiebererscheinun*» 
gen:  sehr  gereister  ^  schneller ^  mn&ngs  hävtUcher  Puls^ 
der  aber  bald  zusammensinkt,  und  zuletit  an  den  Extre-* 
nitäten  rerschwindet ,   die  kalt  werden ,    wilirend  Bi<i|i 
Kopf  und  Bauch  noch  heiss  anfühlen* 

Varietas«  .Weniger  hefti ^e  Erscheinungen  i n  der 
Magengegend,  dagegen  Herzklopfen,  stechender  Schmers 
auf  der  Brust ,  Unmöglichkeit  tief  zu  inspiriren ,  Husten 
^  beim  Versuche  und  Auswurf  von  hellem  Blut ;  die  Gen^ 
traltheile  üad  Mm  im  V^hiltnissey  als  die  Jmst  smiir 
•flftsirt  ist. , . 

Aetiolofie.  Innere  Knnkheltsmomente  gibt  es 
nidit;  denn  wenn  die  jgleich  su  nennenden  Stoffe  inflnen-« 
niren ,  bildet  sich  wohl  nnt^  allen  Verhältnissen  Gastii» 
tis  Tenenata  aus.  Aenssere  Momente :  Scharfe  Gifte,'  Me* 
talle  in. ihren  Formen,,  daher^  entweder  alt  MetalMuren 
oder  als  MetaUsalse ,  Araenik,  Blei/  Wiiiittntii,  Kupfer 
(grdft  sdion  mehr  diu  Colon,  an),  Antimon,  QoedcsUbery 
namentlich '  SnUünat ,  Mercnrins-  niteosus  und  muriaticua 
weniger«    Die  mtea  hf^^irale  bedinge»  4ie'^  gemiurte 

•  \ 
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Varietät.  2  Dinffe,  die  scharfes  Harz  enthalten,  nament- 
lich Cauthariden,  wie  hei  Mercuriiis  nitroaus  und  muria- 
ticat  die  Bruatorgane ,  ao  leiden  hier  TorzügHcli  die 
Harn  Werkzeuge,  —  Soll  es  zur  Bildung  der  Gaatritis  veae- 
Bilt  kommen f  ao  müaaen  die  genannten  Substanzen: 

1 )  In  hinreichender  Dosis  beigebracht  werden  ,  so 
daas  die  Schk  imliant  -  Zeratörung  durch  die^^eibeii  get^ctzt 
wird.  Bei  gerin^ir  Gabe  kommen  andere  Eracheinn ng^en : 
!Ea  wird  daa  Bauchuerven- Geflecht  und  der  untere  Xlieil^ 
namentlich  die  Cauda  equina  augegriifen. 

2)  Lange  genug  in  Verbindung  mit  der  Ma^enschlefm- 
haut  gejn ;  denn  werden  sie  gleich  wieder  anales lOMen  ^ 
so  ist  mit  dem  Erbrechen  die  Sache  zu  Ende. 

Verlauf.  —  Auagäuge*  Qastritis  venenata  Ist 
eine  der  akuteaten  Krankheiten;  oll  erfolgt  schon  in  10 — 12 
Stunden  der  tödtliche  Ausgang.  Ausser  dem  lethaien^  kann 
die  Kmnkheit  noch  folgende  Ausginge  nehmen : 

1)  fn  Genesung  unter  den  BWeherkrben  der  Qm- 
stritis  Tenaisa«  Aher  such  nach  ^diesem  glücklichen  Aön- 
gaiige  iat  tder  Akt  der  Digestion  noch  lahge  gestört ,  und 
nidit  selten .  hleibt  Djapepsit  als  Residuum  der  Krankheit 
für  die  Dauer  des  Lebens  zurück«  * 

2)  In  t  heilweise  Geneauu«:.  Man  hat  Ton  Ei- 
terbildung ^e^prochen ,  und  allerdings  kann  ea  zu  Exul- 
ceration  kommen;  nie  ist  aber  nie  Folge  der  Entzündung 
(schon  die  raache  und  }iefti«:e  Einwirkun«  der  Stoffe  er- 
klärt die  Unmöglichkeit),  sondern  immer  Folge  der  brandi- 
gen Zerstörung  der  Mucoaa  ,   die  dann  als  schwarze ,  ^flok- 

^kige,    aaihaft    riccliende  Masse  in    den  Excreraenten  er- 
•  scheint.     Magenphlhise  ist  Folge  dieses  Ausgangs.  Oder 
CS  kommt  zur  Faral^'se.    Bei  Arsenik- Vergiltungen  trifft 
die  Paralyse   die  unteren  Extremitäten,   deteu  Muskelje- 
^webe  gleichzeitig  eine  eigenthümliche  Zerstörung  erleidet, 
in  eine  röthliche  iMasse  verwandelt,    und  zu  jeder  Funk- 
tion ungeschickt  >vird.    Bei  Blei  -  Vergütungen  der  Darm 
(  Blei  -  Kolik  der  gewöhnliche  Auagang)  ,   bei  anderen  Gif- 
ten daa  Cerebral-System  und  eigenthümliche  Formen  der 
Manie,  die  dem  Blödsinn  ähnein,  aiod  die  Folge ;  bei  noch 
anderen  endlich  die   Sinneaorgane ,    i?o  dann  Amaurose, 
Schwerhörigkeit  etc.  nls  INachkrsnkheit  der.  Gsstritii  Teno« 
natn  auftritt. 

8)  In  eine  andere  Krankheit.   Je^e  Yarieta- 
tniy.wa  ^MtjgMargßBt  nilleiden^  «ifehcn  Moht.ia  Loa- 
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f  en-Phthise ,  und  jene  y  die  die  HarnwerlLseage  ergreiflL 

In  Nephro-Phthige  über. 

finden  Tod.  Er  erfolgt  entweder  auf  der  Höhe 
der  Krankheit  durch  Paralyse,  und  die  Er8cheinting;en 
sind  dann  die:  Der  Leib  trcM'bt  aich  tympanilisch  auf,  die 
Schmerzen  achwinden  pidtalieh,  an  die  Stelle  des  Erbre* 
ebene  kommt  Schluchzen  ,  ea  treten  Delirien  ein.  Dan 
Au^'e  wird  matt ,  die  Cornea  verdunkelt  sich ,  der  Pult 
achwindet  an  den  eiskalten  Extremitäten»  Daa  Geaicht 
bedeckt  sich  mit  klebrigem  Schweifs,  oder  ^er  Tod  er- 
folgt durch  die  Naclikrankheiten ,  tejr  es  Magen-»  Lungen* 
oder  Mieren  -  Phthise. 

S  e  c  t  i  o  n.  Die  Schleimhaut  Ist  In  Ihrer  Farbe  Ter» 
indert,  gleichmSsaig  purpurroth  gefärbtN^  die  PurpurrSthe 
sogar  an  einzelnen  Stellen  ins  Schwane  übergehend,  er» 
weicht ,  leicht  lostrenntich ,  oft  schon  gangrinos  ( dann 
breiichtf  und  aashaft  riechend).  Am  deutlichsten  ist.  diese 
Zerstörung  am  blindaackigen  Ende  des  Magens,  gegen 
den  Pjlorus  wird  sie  schwächer,  und  nur  selten  sieht  sie 
bis  auf  den  Danndarm  über*  Sie  iat  übrigens  oft  so  be* 
deutend  f  dass  die  Magenwände  durchfressen  sind,  und 
die  Speisen  frei  in  der  Bauchhöhle  liegen.  In  ihnen  ent^ 
deckt  die  chemiache  Analyse  den  Giftstoff.  Dies  die  Yer« 
inderungen  im  Magen«  Die  Centraltheile  des  Nervensj« 
Sterns  bieten  Folgendes :  Ueberfüllung  des  Gehirns  mit 
Blut,  nicht  selten  such  Mark-Erweichung.  Zeichen  ron 
Blutüberfdlliing  oft  auch  sn  der  Medulln  spinslis«  Bei 
der  erstgenannten  Varietät  leigl  sich  der  untere  Lappen 
der  Lnnge  mit  Blut  überfüllt,  im  Zustande  beginnender 
Hepatisation«  Ebenso  das  Hers,  dessen  Mnsfcelsubstanx 
gleichseitig  erweicht  und  bruchig  ist   Bei  Yarietss 

2)  finden  sich  ähnliche  Erscheinungen  in  der  Niere^ 
oft  schon  gsngranüae  Zerstürung  der  Niere.  ^ 

Prognose«  Sehr  ungunstig ;  einerseits  wegen  Ten- 
dens  nur  Zerstürung  des  organischen  Gewebes,  einet 
der  wichtigsten  'Hielte  des  menschlichen  Organismus,  sn* 
dererseits  wegen  Theilnahme  des  Nervensystems  an  d(sna 
topischen  Leiden  und  drohender  Paralyse«  Sie  hängt  üb- 
rigena  ab : 

1)  Von  der  Natur  des  Giftes«   Arsenik -Vergiftung  ist 
die  schlimmste. 

2)  Von  der  Menge  des  eingebrachten  Giftes« 

S)  Von  der  Länge  der  Zeit ,  die  swischen  der  Behand- 
Idng  und  dem  Btnbringen  retutrich« 
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4)  Von  tepiMbeh  Bndietlinii^en,  Elntretea  der 
Dyspha^e,  dei  Sin^ltus,  der  iympanUi^heii  Auftreibun^ 
de«  Unterleib«  ete.  —  idir  «chlimm. 
^  5)  Vom  Antheile .  des  NerrenHystemg.  Typhomanie 
sehr  tchlimni  i  noch  achUmmer  aber  muazitirende  Delirien* 
Theräpije.  Zusammengeaetzt  und  sich  modifizirend 
nach  der  einwiik^den  Schädlichkeit.  ludicatio  caiisali«. 
Ea  gibt  2  Methoden,  sie  zu  realisiren,  die  oft  verbunden^ 
oft  einzeln  i^ngewendet  werden  müssen : 

1)  Die  Schidlfchkeit  zu  entfernen,  ^ 

2)  Ihre  Einwirkungen  zu  neutralisiren ,  Gegengifte 
(Antidota)  zu  geben.    Was  die  Entfernung  der  Schädlich- 
keit betriin,  so  ist  sie  auf  doppelte  Weise  versucht  wor- 
den.   Einniai  durch  die  Mageupumpe  ,    und  dann  durch 
das  Emeticum.    Berücksichtigt  man  aber  den  Bau  des  Ma- 
gens und  den  Umstand,    dass  die  eingebrachten  Si^bstan- 
zeu  sich  innig  an  die  Ma^enwände  anlegen,  so  durfte  von 
der  Anwendung  des   ersten  Mittels   wohl    kaum  grosser 
Eutzen  zu  erwarten  seyn.    Was  die  Gabe  des  Emeticums 
hetrifft)    so   kommt    hierbei  Folgendem    in    lletrachtung : 
s)  Es  ist  gar  keine  Reaktion ,    kein  Erbrechen  ,  (keine 
Brechneigung)  vorhanden,  und  zwar  a)  weil  das  Gilt  noch 
zu  kurze  Zeit  mit  dem  Organismus  in  Verbindung  ist^ 
dann  muss  ohne  weiteres  das  Brechmittel  gegeben  wer- 
den ,   aber  nicht  Tart.  stib. ,   sondern  Dinge ,    die  Con- 
iractionen  setzen;    schwefelsaures  Zink  mit  Ipecacuanhai 
oder  es  ist  ß)  keine  Reaktion  vorhanden  wegen  begin- 
nender Lähmung;    dann  ist  gleichfalls   das  Brechmittel, 
aber  noch  vor  demselben  ein  starker  Hautreiz  durch  Si- 
napiimen  oder  Bla8enpfla8ter  auf  die  Magengegend  aivge« 
zeigt«   b)  Es  ist  Reaktion  vorhanden.    Spricht  sie  sich 
blos  durch  Brechneigung .  aus ,  so  sucht  man  das  Erbre- 
chen durch  Anwendung  einer  leichten  Ipecacuanha  -  Abko- 
chung oder  durch  eine  Losung  von  Oxymel  squiliiticum 
in  vielem   Wasser  einzuleiten.    Ist  aber  das  Erbrechen 
zu  heftig  I    so  sind  ölig  -  schleimige  Dinge  in  Verbindung 
mit  Narcoticis  (Aq.  laurocerasi)   angezeigt.     Neben  dem 
Brechmittel  Ableitung  nach  unten  gegen  den  Stulil ,  wenn 
anders   Verstopfung   zugegen  ist;    im  entgegengesetzten 
Falle  bei  Arsenik-Durchfällen,  z.  B.  wo  scharfe  schleimige 
Massen  entleert  werden,  muss  (der  Darm  durch  öli^-schlei- 
mige  Klystiere  geschätzt  werden.    Ist  aber  die  Magenge- 
cend  schon  aufgetrieben,  heftig  brennender  Schmerz  vor- 
Eanden,  dann  wäre  es  Uuslnui  das  Emeticum  auzuwea* 
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den ,  und  würde  die  Entzündung  echneil  zur  LIhmung 
überführen;  dann  beschränkt  sich  die  Iiidication  auf  die 
Anwendung  der  s.  g.  Antidota ,  die  aber  auch  dann  indi- 
atirt  sind,  wenn  die  Kiitfcrnung  der  schädlirhcn  Sfoffe 
durch  dns  Emeticnm  bereits  gelungen  ist.  Die  Auti(l(»ta 
sind  v^rscliieden  je  nach  dem  eingebrachten  Gifte.  Bei 
Kupfer- Intoxation  z.  B.  Zucker  oder  Honig  in  vielem 
Wasser,  bei  Sublimat  -  Vergiftung  Eiweiss ,  bei  Antimon- 
Vergiftung  adstringirende  z.  B.  ein  Absud  tou  grünem 
Thee,  bei  Arsenik  -  Vergiftung  endlich  Schwefel-  oder 
phosphorwasserstoffbaltiges  Wasser.  Alle  diese  Dinge 
müssen  in  grösser  IM  enge  und  lauwarm  gegeben  werden« 
Ist  übrigens  gleich  im  Anfange  heftige  Schlingbeschwerde 
yorhandeii ,  no  gelingt  es  gewohnlich  weder  auf  die  eine 
noch  andere  Weise,  das  Gift  unschädlich  zu  machen,  we^ 
nigstens  nicht  auf  dem  gewöhnlichen  Wpi[re  ,  auf  weichem 
die  Einbringung  der  zweckdienlichen  Mittel  durchaus  un- 
möglich ist;  dann  bleibt  nichts  übrig,  als  die  Einspritzung 
des  Tart.  stib.  (2  —  3  Gr«  in  2  —  3  Dr.  Wasser)  in  die 
Armveuen. 

Ind.  morbl.  Sie  verlangt  die  Antiphlo^oie ,  doch 
mit  strengster  Rücksicht  auf  die  hier  vorhandene  Tendenz 
zu  Gangrän  und  Lähmung.  Daher  Venaesektionen  (nur 
wenn  Con^estionen,  Erscheinungea  gegen  den  Kopf  Tor- 
handen  sind,  topische  Blutentleerung  durch  eine  grosse 
Menge  von  Blutegel  auf  die  Magengegend),  Fomentatio- 
nen  und  erweichende  Bäder  (namentlich  bei  Var.  1.  und 
II.),  anderseits  Schtrtz  gcjc^en  die  Centraltheile  des  Ner- 
yensystcms,  oder  Essig-  «der  Eibiseliül)erscliläge  ül)er  den 
Kopf,  und  immerwährende  Reizung  der  Sinne  —  der  rsase 
durch  Ammoniak,  des  Auges  durch  heftiges  Licht,  des 
Ohres  durqh  starken  Schall.  Diese  Behandlung  wird  so 
lange  fortgesetzt,  bis  die  Krisen  eintreten;  dann  sind 
reizende  Bäder  und  Dinge  ,  die  stark  auf  die  Haut  wirken  ' 
(denn  auch  diesen  Weg  benutzt  die  ISatur  zur  Aiisförde- 
rung  des  Giftes),  angezei^^t.  Z.  B.  Kaniphor  in  kleinen 
Gaben  mit  Schleim  und  Eigelb.  Dyspepsien:  eine  ^e^ 
wohnliche  Nachkrankheit  der  Gastritis  venenata  ,  wird  auf 
die  oben  bezeichnete  Weise  behandelt.  Schwieriger  ist 
«  die  Behandlung  zurückbleibender  Paralyse  der  Sinne<;or- 
gane  und  des  Centraltheiles  des  iNcrvensystems.  Der 
Manie,  die  Anwendung  der  natiirJielien  Schwefelbäder 
zu  Aachen,   Töplitz,  Filsen,  oder  der  vulkanischen  Dampf* 

bäder  auf  dem  Aidäj^eUguB  und.  bei  N^pei  «tehi  oben  «n ; 


<!ehn   iie  wenigsten«  einige  Hoffnung,    wenn  auch 

niclit  zur  Heilung ,  dodi  sur  Hemmang  des  FortBchrei* 
teils  der  Krankheit. 


Ott   Gattung«     Entzündung    des  Dünndarms. 

Enteritis» 

lim  Ar U  Enteritis  serosa* 

Erscheinungen.  Die  Kranken  haben  l)rpnnend 
reissenden  Schmerz  (Kolikschroerz  um  den  jSiabei  her, 
welcher  JS(hrnerz  im  Anfange  nicht  selten  Remissionen, 
ja  so^ar  Intci  inissioiiLii  macht,  später  aber  permanent  ist. 
Die  Interaiissioneii ,  anfiin^s  von  '/^  —  Istiindi^er  Dauer, 
werden  nach  und  nach  kürzer,  während  die  Faroxysmen- 
sich  verlängern,  so  dass  nur  schwache  Remissionen  zwi- 
schen je  zwei  kurz  auf  einander  folgenden  Paroxysmen  zu 
bemerken  sind,  bis  endiicli  auch  diese  schwinden.  Vom 
Psabel  her,  als  von  seinem  Concentrations -Punkte  tcf- 
breitet  sich  der  Sclimerz  bald  über  einen  grossen  Tlieil 
des  Abdomens,  welches  sich  auftreibt,  etwas  gespannt 
und  hart  wird.  Gegen  Druck  sind  die  Kranken  gewöhn- 
lich sehr  empfindlich,  sie  sclireieii  nicht  selten  schon  bei 
der  Berülirung  des  Bauches  laut  auf.  Hartnäckige  Stuhl- 
verstopfung, dagegen  Breclmeigung,  endlich  kommt  es  zu 
wirklichem  Erbrechen.  Das  Erbrechen  enthalt  im  An- 
fange blos  die  Contenta  des  Magens?  mit-- Sclileim ,  später 
mehr  galligen,  zuletzt  mehr  krautähniichen  (olivengrüne, 
wie  mi^  Wasser  gebrühter  Kohl  aussehende)  Massen ,  — • 
Massas  Ih  rl)aceas.  Wahrscheinlich  ist  ein  durch  die  Ent- 
zündung vcriiiiderter  Gallenstoff  das  Constituens  derselben. 
Bei  der  Enteritis  herniosa,  die  durch  Einklemmung  ent- 
steht ,   kommt  Kothbrechen  —  Ileus. 

Febrile  Erscheinungen:  AeusRerst  heftiger 
Frost,  darauf  intensive  Hitze.  Die  Temperatur  anfangs 
gleichmässig  erhöht,  später  (nach  12  —  24  St.)  ungleich 
vertheilt  —  kalte  Extremitäten,  dagegen  heisser  Rumpf« 
Der  Puls  ist  anfangs  hart  (voll),  gespannt,  später,  wenn 
die  Extremitäten  kalt  werden,  klein,  zusammengezogen, 
aber  noch  hart,  zuletzt  ganz  schwindend.  Belegte,  an- 
fangs sehr  trockene  Zunge.  Heftiger  Durst,  anfangs  gc- 
röthetes ,  später  blasses  ,  zusammengefallenes  Gesicht, 
das  sich  der  Facies  hippocratica  nähert   Grosse  Unruhe* 
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Aetiolo^ie.  Die  Krankheit  kommt  in  den  Blö-  ' 
tlinijahren  am  meisten  vor  ,  Individuen  mit  geschwächtem 
Abdominalsystem,  Individuen,  die  gerne  an  Koük  lei- 
den ,  Frauen  ,  die  am  Abdominalsysteme  gelitten  haben, 
incliniren  besonders  dazu.  Enteritis  kommt  iiiHigcns  nur 
im  Soiunu  r ,  und  vorzuglich  im  S|)ytlicrbste  vor,  mithin 
in  einer  Züit,  die  mit  der  Evohition  der  Thylopoese  zu- 
eammenhängt^    Die  äusseren  Momente  sind  die: 

1)  Mechanische  Einwirkung  Slosä,  Stiiiag  auf  den 
Unterleib. 

2)  Atmosphärische  Einwirkung  —  Verlviitung  bei 
ischwitzender  Haut  durch  Einwerfen  bei  erliiti.icra  Kör- 
per aui's  Gras,    külile  Erde,   durch  Wegwerfen  der  Betl- 

•  decken  in  kalten  Sommernächten  etc.  herbeigeführt. 

3)  Unterdrückung  von  Blutung  aus  den  Berkenorga- 
nen.   So  entsteht  bei  Frauen   nicht  selten  nach  Unterdrü- 

-  ckung  der  Menstruation  eine  Unterleibsentzündung  (Ente*  ' 
ritis  serosa  raenstrualis»)  ,  die  von  den  Aerztcn  als  Men- 
strualkoiik  beschrieben  wird ,  kaum  aber  eine  Sub^species 
der  Enteritis  serosa  darstellen  duifie.  Der  Schmerz  ist 
hier  mehr  oberiialb  der  Schaambeitiiuge ,  und  verbreitet 
eich  von  hier  aus  wehenartig  über  die  breiten  Mutterbän- 
der gegen  das  Kreuzbein.  Anfangs  maciti  er  deutliche  In- 
termissionen.  Später  aber  nur  noch  schwache  Remissio- 
nen. —  Auch  aus  unterdrück ttm  llamorrhoidalflusse  kann 
Enteritis  serosa  entstehen.  Man  hat  sie  in  diesem  Falle 
entzündliche  Hainorrhoidalkolik  genannt,  und  sie,  wie- 
wohl mit  Unrecht,  als  eigene  Form  beschrieben.  Die 
Krankheit  kann  endlich  durch  Metascheraatismus  aus  einer 
Abdominal  -  Neurose  z.  B.  aus  Enterodynie  oder  einfacher 
Koük  bei  unvorsichtiger  Behandlung  z.  B.  auf  Anwendung 
der  II  o  f  m  ä  n  n'schen  Tropfen,  bittere  Essen^n,  des 
Schnapses  mit  schwarzem  PfcH'er  etc.  entstehen. 

Verlauf.  Sehr  akut.  Oft  schon  in  12  —  24  Stun- 
den endend,  und  nicht  leicht  bis  über  den  3ten ,  4teii 
Tag  hinausdauernd.  Nur  die  rheumatische  Form  ist  etwas 
lang  gezogener,  und  dauert  we^cn  der  beständigen  Oscil- 
lation  der  Symptome  und  des  olt  3  bis  4U||;igeu  Kücktrit- 
tes  derselben  oft  bis  zum  22ien  Tage. 

Anspränge.  1)  In  Zerth  eilung  unter  d ertli- 
chen Fieberkrisen  und  unter  topischer  Krise ,  als  ^ve]chc 
4  —  6  erleichternde  g«Hige  Durchfalle  kommen.  Als  Sup- 
plementär -  Krise  kommt  nicht  selten  Blutung,  namentlich 
bei  Eateritis  aus  unterdrückter  Meastruation  und  Uäuifir- 
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rhoidal-Bliitfliiifl.  Bei  der  rheumatischen  Form  ist  fife 
Krise  nicht  immer  complett,  nondern  mehr  liysis ;  dann 
gey  der  Arzt  auf  der  Huf.  Denn  oft  nehmen  unter  diesen 
Krisen-Andcntungen  die  Erscheinungen  auf  10  —  12  Stun- 
den ,  manchmal  ^o^er  auf  einige  Tage  ab  ,  ])r6tzlicli  aber 
erwachen  sie  wieder,  tnpisch  sowohl,  als  allgemein  mit 
aller  Heftigkeit.  Die  Krisen  schwinden  ,  und  in  kurzer 
Zeit  ist  der  Tod  erfolgt,  wälyend  mau  vielleicht  wen7;2re 
Stunden  vorher,  durch  den  scheinbaren  günstigen  Verlauf 
getäuscht,  baldige  Genesun«:  prophezeit  hatte.  So  lange 
daher  noch  bei  Rheumatica  ein  liest  der  topischeii  Symp- 
tome zuriiek  ist,  so  laiig^e  bleibt,  wenn  aucli  die  Krisen 
eiagetreteti  seyn  sollten ,    das  Sehlimmste  zu  befürchten. 

2)  In  t  h  e  i  I  w  e  i  8  e  G  e  n  e  g  u  n  n^.  Die  Krankheit 
ge^it  nie  in  Eiterbild un^^  über,  wie  behauptet  wurde;  denn 
En'zündun^  «seröser  Orgaue  (so  laii^re  diese  wenigstens 
rein  besteht)  endjet  nie  mit  Kxulceration ,  aber  zu  Eysu- 
dat.  plastischer  Lymphe  kann  es  kommen.  Meist  sterben 
dann  die  Kranken  schnell  in  Fol<:e  der  Lahmung  der 
BauchnerTen ;  oft  überleben  sie  aber  diesen  Ausgang, 
lind  gehen  erst  später  an  dessen  Folgen  an  Hydrops  As- 
cites zu  Grunde.  Die  PJrscheinun^en  erfolgten  Lymph- 
exsudats sind  die:  ist  die  Lymphe  zwischen  den  einzelnen 
Schichten  des  Darms  exsudirt,  so  bemerkt  man  an  einer 
Stelle  des  Darmkanals ,  gewöhnlich  am  Coecum  eine 
Hürte  ;  kommt  der  Koth  in  diese  Gegend  ,  so  treibt  sie 
sich  auf,  und  die  Kranken  werden  von  Blähungen,  die 
aber  meist  nach  oben  gehen ,  geplagt.  Erfolgt  dagegen 
der  Lympherguss  auf  die  äussere  Fläche  des  Darms,  so 
ist  Verwachsung  der  einzelnen  DarmschHngen  (nicht  aber 
Verdickung  der  Darmwandungen  wie  dort)  die  Folge« 
Oft  ist  durch  das  Lympexsudat  der  ffinse  Darm  wie  ein 
Kanal  zusammengebunden.  Die  Diagnoie  dieses  Ziistandes 
ist  leicht;  denn  abgesehen  von  der  TorausgegangeneQ 
Enteritis  serosa  und  ihrer  unvollkommenen  Entscheidung 
fühlt  man  jetzt  durch  die  Bauclibedeckiingen  dieses  unge- 
heure Conrolut  als  eine  kugliche,  nnebene,  wenig  harte^ 
sum  Theil  leicht  verschiebbare  Masse ,  die  Kranken  haben 
ein  immerwährendes  Gefühl  von  Druck  im  Unterleibe  ^  sie 
haben  Blähungen  |  die  meist  nach  oben  abgehen ,  und 
Stuhl  Verstopfung,  die  bisweilen  aber  mit  heutigen  Dnrdi- 
lailen  wechselt. 

3)  In  den  Tod«  ^ Durch  Gangrän  erfolgt  er  nie^ 
als  in  dem  Falle  ^  wenn  die  £ntonndung  durch  fijlnkienH 
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mnng  herbeigef&hit'  wurde.  IMe  Briclidmiiigisii»  Ae  als 
Zeichen  eingetretener.  Gaogrän  angef&hrt  werden ,  sind 
die  Symptome  erfolgten  Lymphergusses.  Erschdpfung  der 
Gelilssthatig^eit  und  totale  -Diaaolutioa  des  Blutes  einer- 
seits, andererseits  Apoplexia  abdominalis  durch  das 
Ijymphexsudat  auf  die  Banchvenen  -  Geflechte,  herbeigeführt, 
eind  das  Constituena  derseiben.  Sie  seihst  sprechen  sich 
in  der  Erscheihting  so  aus :  Die  Kranken  bekommen  kalte 
Extremitäten,  der  Puls  wird  Idein,  fadenförmig,  Ter- 
«chwindet  suletzt  ganz;  kalter,  klebriger  Schweis»  über- 
sieht das  Cksicht  (bisweilen  auch  Brust  und  Hände),  das 
nllmahlig  xur  Facies  hippocratica  wird.  Unter  diesen  Er« 
scheinungen  treibt  sich  der  Bauch  auf,  wird  tympanitisch 

gespannt,    fühlt  sich  aber  noch  immer  heiss  an,  die 
chmersen  schwinden  an  einseinen  Stellen  ^  und  an  an- 
dern dauern  sie  noch  fort  etc. 

Section.     Lymph-Exsudat  (oft  zu  5  —  6  Pf.)  auf- 
tind  zwischen  ileii  einzelnen  Darmschlingen  und  Verwach- 
sungen derselben  unter  sich,  und  dem  Peritoneum  in  Folge 
des  Exsudats.     An  der   ergossenen  Lymphe  lassen  sich 
nicht  selten  mehrere  Sciiicliten  durch  Farbe,  Consistenz 
etc.  leicht  von  einander  unterscheiden  ,  was  auf  stossweise, 
erfolgten  Erguss  hinzudeuten  scheint.    Die  Lymphe  buid 
flüssig  als  zitternde  Gallerte  erscheinend,  an  anderen  end* 
lieh  schon  Blutströme  zeigend.    iNimmt  man  die  Lyraph^ 
schichte  weg ,   8o  zeigt  sich  die  seröse  Haut  hell  geröthet, 
wie  mit  Zinnober  injicirt.    In  den  Gefassstammen  selbst  - 
(namentlich  in  der  Mesenterica)  keine  Veränderung^  keine 
.liÖthung  der  inneren  Haut. 

'    fjrognose.  Sciilimnu 
Sie  hangt  ab : 

1)  Vom  cäusalen  Momente.  Die  ans  atmosphliischeii 
Einflüssen  entstandene,  schon  sehr  schlimm »  am  gefllhr^ 
lichsten  die  ans  Entecodjnie  gebildete.  Sie  Terüufl  am 
laschesten ,  und  24  —  M  Stunden  entscheiden  oft  schon 
Aber  Leben  und  Tod  des  Kilanken.  Unbedeutender  sind 
Henstroai«  und  Hilmorrhoidal-Bnteritis. 

2)  Von  der  Stetigkeit  ,  oder  Re«  oder  Intermlssloii 
des  Schmenes. 

8)  Von  der  Verbreitung  desselben. 

4)  Von  der  Beschaffenheit  dea  Unterleibs.  Je  mehr 
si(^  der  Unterleib  mnftreibt  und  spannt^  desto  ungünstiger 
die  Prognose. 

I 
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6)  Von  der  Hartnäckigkeit  der  Stuhlvers  topf ung  etwar 
selbst  auf  die  angewandten  Mittel. 

6)  Von  der  Qualität  ih  s  Erbrochenen.  Wenn  kraut- 
ähüliche  oder  wolil  gar  cadaveröse  Massen  kommen  ,  so 
Ist  es  ;8ehr  schlimm.  Wenn  die  Extremitäten  kalt  werden, 
der  Pnis  schwindet ,  das  Gesicht  sich  zum  hippokratischea 
hinnähert,  wenn  die  Kranken  unruhig  werden,  sich  In 
hestii nd i^er  Todtsaii irst  im  Bette  hin  und  her  werfen,  ih- 
ren Tod  etwa  ^ar  bLstininit  voraussagen |  80  ist  die  Pro- 
gnose, fast  geradezu  Jethai  zu  steilen. 

7)  V  on  den  Ausgängen  und  der  Art  der  Krisenbil- 
dung. Complette  Krisen  stellen  eine  günstige  Prognose. 
Wenn  aber  die  Krisen  Unterbrechungen  erleiden,  sich 
nicht  durch  die  Haut  einstellen  ^voiien,  oder  wenn  wenig- 
stens nur  partielle  Schwoisse  kommen,  während  der  Harn 
fortwährend  dickliche  Sedimente  macht,  dann  ist  die  Pro- 
gnose nngünsti^r  zu  stellen.  Es  kommt  zu  Pseudokrise, 
zum  Lymphp\sii(l:U ,  und  die  Kranken,  wenn  sie  auch  / 
nicht  augenbiiclvlich  sterben ,  gehen  später  an  Hydrops 
Ascites  zu  Grunde. 

Therapie.  Anlipliiogose  im  ausgedehntesten  Sinne 
des  Wortes.  Vorerst  Aderlässe ,  durch  kalte  Extremitäten, 
kleinen,  scliwachen ,  iadeniörniigen  Puls  nicht  contraiu- 
dizirt ,   vielmehr  dringend  gefordert.    Die  Möglichkeit  der 

'  Blutentziehung  muss  übrigens  häufig  wie  bei  Gastritis  se- 
rosa dadurcli  hergestellt  werden ,  dass  man  die  Kranken 
in  ein  Bad  bringt  und  die  Extremitäten  biirstet  etc.  Wie 
oft  ist  aber  die  Blutentziehung  zu  wiederliolcu ,  und  wenu 
ist  mit  derselben  Einhalt  zu  thun?  Sie  muss  so  lan«^e 
wiederholt  werden,  bis  die  topischen  Symptome  geschwun- 
den oder  auf  einen  kleinen  Raum  zusammengedrängt  sind. 
Dann  sind  die  Aderlässe,  selbst  wenn  die  Extremitäten 
noch  kalty  der  Puls  noch  schwach  und  klein  ist,  con- 
traindizirt;  denn  sie  verschlimmern  nicht  selten  die  Saclie, 
in  (hm  sie  drohende  Exsudation  herbeiführen.  Topische 
Biutentfeerungen ,  sie  sind  die  Hauptsaclie ,  und  Ader- 
lässe nur  adjuvans.  Gleich  anfangs  20,  40  —  60  Blut- 
egel auf  die  scluiu  rzhalu  ii  Stellen  des  Bauches  und"  Wie- 
derholung   (Irr  Application,    Mciiu    nach  kurzen  Interval- 

^  ■'len  die  Symptome  sich  wieder  stcigorn  ,  und  das  so  lange 
fort,  bis  noch  etwas  Sciimerz  vorhanden  ist.  Man  hüte 
•»ich  übrigens,  den  Schmerz  der  Stichwunde  mit  dem  eigen- 
thiiralichen  Sehmerze  der  Krankheit  zu  Tcrwechseln.  Mebst 
der  BluleatziehuQg  £liareibuAg  von  |;rauer  i^uecksiilier- 


Salbe  mit  Oleum  Hjoscyami  coctum  (besonders  bei  der 
rheum.  Form).  Erweichende  Ucberschläge  iiiitcr  l^usats 
Ton  Nai'coticis  ,  wenn  ^iese  nicht  zu  sehr  den  Kopf  ein* 
nehmen ,  in  welchem  Falle  Einreibungen  mit  den 
narkotischen  Oelen »  oder  biose  ^  Catajiiasmata  Ton  Lein-^ 
«amen  vorzusiehefi  sind* 

13äder.  '  Sie  sind  ein  sehr  kräftiges  Heilmittel  der 
Enteritis  ^  können  aber  der  Natur  der  Sache  zufolge  nur 
unter  folgenden  Verhältnissen  siir  Anwenditn;^  kommen, 
a)  Wenn  grosser  Bliitsudrang  geg^en  innere  Theile  2uge- ' 
gen  ist,  wo  man  dann  im  Bade  die  Evtremitäten  mit  Fla- 
nell bis  zum  Eintritte  einer  leichten  Rothe  reibt  b)  Wenn 
die  Haut  sehr  trocken  ist,  also  in's  Besondere,  bei  rhea« 
matischer  Form.  Fangen  aber  die  Kranken  an  zu  schwitzen, 
werden  die  Schweisse  sehr  profus«,  so  sind  die  Bäder 
contraindicirt ,  denn  sie  führen  unter  solchen  Verhältnilk 
sen  Milaria  alba  herbei«  Die  Kranken  werden  dann  un* 
ruhig,  ihr  Puls  ist  äusserst  freqnent,  und  plötzlich  bricht» 
gewöhnlich  tuerst  am  Bauche ,  das  Exanthem  in  kleinen» 
mit  krystallheiler  Flüssigkeit  gefüllten  Bläschen  änf.  Gehen 
die  Kranken  an  Miliaria  au  Grunde,  so  leigt  die  Section 
keine  Spur  mehr  von  vorausgegangeiier  Entzündnng;  der 
•Barmkaniil  ist  vielmehr  an  einzelnen  Stellen  erweicht, 
stellt  eine  gelatinöse,  beim  Drucke  zerfliessende  Masse 
dar.  Auf  der  Darmschleimhaut  Apthen,  wenigstens  in 
den  meisten  Fällen. 

Neben  der  Antiphlogose,  den  Einreibungen ,  F07 
mentationen  und  Badern  hat  man  noch  innere  Mittel  in 
Anwendung  gesogen.  Von  jeher  haben  die  Aerzte  Sorge 
für  Stohlausleerung  getragen,  weil  die  Kranken  an  jStuhl- 
Verstopfung  leiden,  aber  nicht  sowohl  desshalb,  sondern 
um  reizend  auf  die  Mncosa  ,  die  der  Serosa  entgegenge- 
setate  Membra  an  wirken,  sind  stuhlausleerende  Mittel 
iBgeseigt.  Ueber  die  Mittel'  der  Stuhlausleerung  ist  man 
uneinig*  Englische  Aerste  haben  das  Calomel  Torgeschla- 
geil^.  und  dasselbe  auf  gans  unsinnige  Weise  mit  Opium 
Terbnnden ;  einen  Stoff,  welcher  der  darm  -  ausleerenden 
Wirkung  des  Calomels  geradesu  entgegensteht..  Mit'  fti- 
dnusöl  wird  man  am  Besten  fahren,  wenigstens  wird  ea 
rätblich  seyn ,  die  erste  Wirkung  durch  Ricinusöl  hetror«' 
Sttbringen ,  und  die  eingeleit^en  Stühle  dann  durch  Calo« 
m«l  SU  erhalten.  Denn  Calomel  erswingt  swar  endlieh 
audi  den  Stuhl ,  erseugt  aber  gewöhnHch  (wohl  noch  Tor* 
her)  den  Speichelfluis»:  Man  gibt  dtt  Od  esiloffelTdU* 
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'weise  etwa  für  sich  ,  oder  mit  Schleim  md  £if elb.  S^jic 
ÜVirkpBg  unterstützt  juin  durch  Kiystfere  Ton  Ma^n*  mtiSr 
phurica.  Die  Stälile  ,  die  eintreten^  mSsten  eopiö«  sejn 
6^  in  24  Stunden) ,  und  ihre  Dauer  durcii  Gaben  eini- 
ger Gran  Calomel  unterhalten  werden. 

Neben  der  Aatiphlofose    endlich   eine  itrenge  nnti- 
.phloflatitche  Dlat,  einfacher  Wassersehleim*  —  Die  ein- 
tretenden Krisen  müssen  durch  Dow«  PitWer,  tmterstützt 
werden«     In    der    Reconvaleszenz   ttrenfe  fortdauernde 
Di^t;   einfache,   leicht  verdauliche,   mehr  floasige  Kost, 
Schuts  des  Bauches  ,    daher  Tragenlassen  einer  Flanell« 
binde 9    oder  Bedecken  deaaeiben  mit  einem  Pechpflaster. 
Kommt  es  su  Lymphexaiidat  ^  ao  ist  es  aus  mit  der  Be« 
Handlang«    Man  hat  dann  nar  noch  ffir  die  Ausleerung  sn 
sorgen  9  Indem  man  nur  Idcht  yerdauliche^  keine  horten 
Faecea    machenden   Dinge   sur  Nahrung    erlaubt ,  aud 
zweckdienliche  Biittely       Extracti  Saponacea,  Extractiim 
Graminia,  auch  wohl  etwi  Rheum  lor  Erleichterung  dos 
Stuhls  gibt 

Zweite  Art.    Enteritis  mucoaa. 

Wir  untencheiden  eine  okute  und  eine  ebronl- 
•  ehe  Form. 

a)  Akute.    Die  Kranken  haben  nur  wenig  und  breii» 
nenden,  oder  dumpfen,   mehr  druckenden  Schmers,  en^ 
weder  in   der   Nabelgegend   oder   am   Coecum.  Diese 
Schmerlen  ateigern  aich  bei  den  Stuhlaualeerungen,  die 
immer  coplSs  ( Q  —  8  —  12  In  24  Stimden) ,  aber  in  der 
Art  Tertheilt  sind,  daaa  sie  sur  nichtlicheii  Weile  häufi- 
ger werden.    Die  Aualeerungen  sind  sehr  charakteristisch^ 
und  weisen  deutlich  2  Bestandtheile  nach:  einen  durch 
Fakalmaterie  und  Qallenstoff  braun  gefärbten  Schleim,  und 
eine  flockige  Masse,   die  man  am  lüglichsten  mit  dem 
parmgeschabsel  i^erg leicht*    Sie  ist  bald  gelblich  gefärbt 
'   idiinn  wohl  Lymphexsudat),    enthält  aber  nicht  selten 
Blut  beigemengt ,  oft  ist  sie  Ton  Blut  gans  tingirt  Der , 
Unterleib  fohlt  sich  weich,  tiefer  Druck  auf  den  Nabel 
oder  Coecum  steigert  den  Schmers.    Das  Fielrar  leigt 
selten  den  Charakter  der  Synocha,  meiat  den  des  Ere- 
thismus ,   oft  schon  hinneigend  sum  Torpor  (Uebergang 
SU  Abdominal-T}fphus).   Bei  synochdsem  Charakter,  heisie 
Haut'«  yoller,  narter,   gespannter  Puls,   w^s  belegte 
Zunge.   Bei  erethischem,  beschleunigter,  aber  irebher, 
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Pols,  Znngenheieg  im  CMbttdi»  MhtenL  Brameiid 
lleisse  lliat,  Eiageaommeiilieil  Kopfes ,  namenmuK 
•der  Stirngegend« 

Yarietas  I.    InTaginttfott  det  Dtnna  neben  der 
Sdileimhatil-fintaondnng;     BrMheimingen:  die  Kniilcen 
Jinben  Naeh^ase  der  genannten  Erachelnnngen  ^  oft  anf 
Tage,  dann  treten  aie,  beiondera  durch  Diirchfalle  anft 
mratirlBter  Heftigkeit  (meiat  au . nftebtlicher  Weile)  ein.  ' 
Den  finrdilällen  gehen  die  heftigsten  wehenartigen  Sclunef* 
*  sen  ( die  Varietit  iat  biaher  nur  bei  Weibern  beobacbt«! 
worden  )  yoratts.    Mit  den^Durahfiillen  werden  Jene  flocUr 
gen  Maaaen  entieert.    Die  ünteranchang  durch  den  Miiat* 
dorm,  gibt  die  InTaginaÜon«     S^ter  treten »  beaond^ra 
wihrend   der  Nächte,   die  Darmstacke  nber  jden  A^^ß 
iror ,  nnd  dann  ist  die  Disgnose  vollends  gani  ieicht,  daa 
▼or^aiiene  Stück  ist  mit  Excoriationen  ohne  finde  .  Im*  . 
decitt.  •  '  ' 

Yarietaa  IL     Diarrhoea    d y s e n teroi d ea. 
Hie  Schmerzen  paroxysmenweise  auftretend ,  den  Datch* 
Üüen  1  —  2  Stunden  vorhergehend.    Die  Faeces  mit  Blut 
gestreift  y  oft  schon  Tenesmus  beim  StuMe  —  erethisdiiei  * 
Fieber. 

Varietas  III.  Z  a  h  n  r  u  h  r ,  Dysenteria  dentitia. 
Eine  Krankheit  der  Säuglinge,  die  mit  der  Dentionspe?- 
riode  auftritt.  Die  Erscheinungen  sind  die:  Die  Kinder 
haben   heftiges  Bauchgrimmen ,    was   sie    durch  Krenien 

lind  Anziehen  d&r  Beine,  Verzerren  des  Gesichts  etc.  zu 
erkennen  geben,  und  Schmerz  beira  Drucke  auf  das  Coe* 
cum.  Dazu  kommen  d^inn  Durclifälle ,  die  gehackten 
£iern  ähnlich  sind^  aber  gleichzeitig  Blutstreiien  ent* 
halten. 

b)  Chronische.  Die  Kranken  haben  immerwah- 
rend das  Gefühl  dumpfen  Drucks  im  liauche;  gegen  Abend 
nimmt  es  zu,  \uid  es  stellen  sich  Durchfalle  ein.  Sie  be- 
srhrnnken  sich  gewöhnlich  auf  die  Natur,  sind  aber  ziem-  ' 
lieh  zahlreich  (10—12):  die  Durchfälle  mit  Blut  ge- 
mengt, und  schleimig;  kein  Tenesinits.  Die  Kranken  sind 
anfangs  fieberfrei;  kommt  später  Fieber,  so  stellt  es  sich 
gegen  Abend  mit  leichtem  Frostein  ein ,  darauf  Hitze ;  die 
Kranken  haben  starken  Durst,  etwas  beschleunigten  Puls, 
zul(!tzt  bricht  ein  leichter  Schweiss  aus*  Jeden  Morgen 
'  sind  alle  Erscheinungen  verschwunden. 

Varietas  I.  Enteritis  helminthiaca.  Di« 
S^ptome  der  Enteritia  chron.  und  der  Helmintl^iaGa« 
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'  Tariettft  II.  ü^nteritif  tuberealota«  Bolaftn* 
duny  der  Dann-  DarntohleiiDhaiit  mit  §leic)»eil%er  Tu* 
berkelbilduDf  Jm  Bauche.  Die  ErBcheinungen  aind  die  s 
'Sie  Kranken  haben  tnberoilöae  Erscheinungen  auf  der 
Bmat  Sehmen  beim  Onidi  auf  das  Ceecnm  ,  kein  Blnty 
-  aber  kftrnige  BfaMcn , '  /wie  in  den  Auswurfttoffen  '  einer 
tnbereul^aen  Lunjfe  im  Stuhle. 

-  Aetiologie«  a*  b.  •  Die  akute  Form  eraeheinf 
▼enugaweiae  im  Sommer  und  int  Spatherbete ,  -  tmd  wird 
etitwäer  durch  athmoaphiriache  fiinfliase,  durch  Ver- 
kiUtiing,  durch  Liegen *auf  feuchtem  Boden,  oder  durch 
'Schidiidikeiten  9  die  unmittelbar  auf  den  Darm  einwirken, 
erseugt,  Z.  B.  durch  den  Gennas' Tiefen  Obstes,  beson* 
dind  wenn  Kerne  und  Steine  mit  verschluckt  werden.  Im 
'l^ten  Falle  geht  *  StnhlTerstopfung  und  ungeheure  Anf- 
treibung  des  Unterleibs  Toraua ;  auch  beateht  dann  die 
Schleimhaut.-  Entaündung  nicht  rein ,  denn  aie  iat  gewöhnr 
Udi  mit  Entaiindiing  der  Serosa  Terbundem 

Die  chroniache  Form  findet  ihre  nichate  Ur>- 
aache  bald  in  Würmern ,  bald  In  Lungen  -  Tuberkeln  etc. 
Bei  Kindern  flllt  die  Krankheit  mit  dem  Akte  der  Bend* 
tion  nuiTammen  ,  und  dürfte  tunlichst  in  der  allgemeinea 
-]Bl?lDhition  des  chylopoetiachen  Syatenis,  weniger  im  Yer* 
sdihick^n  eines  scharfen  (?)  Speichels  begründet  se^^n. 

Die  Krankheit  wird  meist  verkannt,  uild  kommt  ge- 
wöhnlich erst ,  wenn  schon  Exulceration  erfolgt  ist ,  nur 
Behandlung,  wo  natiriich  dann  keine  Hülfe  mehr  möglich 
ist  Der  Ant  darf  daher  nie ,  begonders  bei  uIchtlicheB 
Durdifallen,  die  Satlie 'obenhin  nehmen,  er  muss  .den 
Bauch  genau  und  bald  untersuchen ,  und  wenn  ea  En- 
teritia  mncosa  diagnostiairt ,  zu  den  zweckdienlichen  Mit- 
tein schrei  len. 

Verlauf,  a.  b.  Die  akute  verlauft  rasch,  in  4 — 7 
'Tagen,    die  chronische  dagegen  ist  lang  gezogen,  oft 
Monate  dauernd,  äusserst  tückisch  in  ihrem  Verlaufe,  und 
wird   gewöhnlich   wegen    monaentaueu    Rücktrittes  ihrer 
Sjmptoroe  übersehen. 

Ausgänge.  1)  In  Genesung.  Die  akute  un- 
terscheidet sich  immer  durch  deutliche  Fieberkrisen,  bei 
der  chronischen  fehlen  diese  ge\%öhnfich.  Mit  dem  Ein- 
tritte der  Fieberkrisen  ist  die  topische  Afi'ektion  aber  noch 
nicht  zu  Ende,  wenigstens  bleiben  die  Stuhlausleerungen 
noch  eine  Zeit  lang  copiüs  {ß  —  4  in  24  Siundeu)  und 
nicht  gebunden.  ..... 


9i9 

2)  Iii  thei'lwelfle  Qeii«tiiiig/ la  B  xulee-» 
ration;  ein  sehr  gewdhnüolieir  Aus^anr ,  der  «teil 
dtirch  folgende  Momente  sn  erkennen  fiibt;:  Die  Ansleemn* 
gen  enthailen  Eiter,  es  kommt  hektisches  Fieber,  und  mit 
ihm  profuser  Schweiss  in  der  Nacht;  die  Zonge  sieht  wie 
rohes  Fleisch  aus« 

d)  I  n  d  e  n  T  o  d.  Br'  erfolgt  nur  dann  auf  der 
Höbe  der  Krankheit,  wenn  Entsündung  der  Serosa  sieh 
mgesellt,  a.  B.  nach  dem  Verschlucken  von  Steinobst, 
dann  aber  gewöhnlich  sehr  schnell,  oft  schon  nach  M 
Stunden  durch  Exudat  plastischer  Lymphe.  Sanft  erfolgt 
der  Tod  nur  durdi  die  Uebergäiige  der  Kranüieit  in 
Sxnlceration  und  Darm*Phthise» 

Prognose,  a.  h»    Sehr  schlimm*   'Sie  hingt  ab: 

1)  Vom  Cansalmomente,  und  der  durch  dasselbe  he->  , 
dingten  Form;  die  )dLute  noch  günstiger,  als  die  chro- 
nische.  DiarrhSe  dysenteroides  und  "Zahnrnhr  sind  gelin- 
dere Formen.   Schlimm  ist  die  mit  Entsimdung  der  serö« 
sen  Haut  Terbundeiie. 

2)  Vom  Charakter  des  Fiehers*  Bei  erethischem  und 
synochalem  "Charakter  nicht  schünim ,  aber  sehr  ungünstig 
hei  Hinneigung'  zum  Tcrpör  und  Andeutung  des  Uebergan* 
ges  zu  Typhus  abdominalis. 

2)  Von  der  Weise  der  Entscheidung  der  Krankheit ; 
Exulceration  natürlich  sehr  schlimm. 

4)  Von  der  Cornplication  der  Krankheit,  die  Varie*  ^ 
tat  mit  Invagination  des  Darms  ist  sehr  bedenklich, 
besonderH  wenn  dieselbe  in  der  Bauchhöhle  terborgea 
bleibt;  kommt  sie  äusserlich  zum  Vorschein  —  weniger, 
deim  mau  hat  dauu  die  llaü'uung  der  Heilung  der-  £x« 
coriation. 

Therapie,  a.  b.  A  k  n  t  e  F  o  r  m.    Nor  ananaltinn* 

weise  aligemeiiie  Bhit-EiUieeruagen,  bei  jungen,  krÜf* 
tigeii,  blutreichen  Individuen,  luid  wo  das  Fieber  den 
Charakter  der  Synocha  hat,  oder  zu  demselben  hinneigt. 
Wiederholung  derselben  wird  in  keinem  Falle  nöthig 
scyu.  Bei  rein  erethischem  iJharakter  oder  bei  Hinnei- 
gung zum  Torpor  sind  Aderlässe  nicht  nur  überfliissig, 
sondern  im  letzten  Falle  so^rar  verderblich.  Topische 
Aiitiphlogose:  Sie  ist  die  Hauptsache.  S(  h  winden  des  ^ 
Schmerzes,  namentlich  bei  tiefem  Dnirk  ,  cuiitraindizirt 
ihre  Wiederholung  nicht,  denn  bei  der  peristal tischen 
Bewegung  der  Gedanue  kann  das  entzündete  Darmstiick 
leiclil  liefer  und  seitwärta  au  liegen  kommen  >  und  sich 
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dn*  MidDendeii  Hind  entziehen.    8^.  ItDft  die  Ans« 
lecruogen  noeli  immer  die  Qualität  des  Dvrogpeschabsel« 
«eigen  ,  und      lange  noch  Biul  milkomraty  so  lange  darf 
die   .topische   Antiphlogose   nicht   unterbrochen  ^werden. 
Innerlieh   ölig-schleimige  Mittel,   Blandelöl  mit  Gunimi- 
schleim ;   bisweilen  thut  auch  Leinsaamenöl  gute  Dienste» 
•]>fie  Marcol.   dürfen  nur   mit  Vorsicht   gegeben  werden, 
und  nameutücli  nur  die  Ganglien-Marcotiea ,  Biisenkraot« 
Oel,  Biaualure,  Aqua  Lauroceraai  etc,;  aber  kein  Opium^ 
wenigstens  so  liMige  nielU,   als  ooeh  Gefasareis  sugegen 
ist.     Aeuaaerlich   Fomentalionen  von  Leinftaamen,  Ein- 
reibungen TOD  Bilsenkraut- Gel  und   Quecksilber  -  Salbe, 
Bäder    mit  erweichenden  Krautern ,    aber    auch  nur  so 
lange,  bis  Diaphorese  kommt»    Wenn  Diaphoreae  da  ist^ 
sind  die  Bäder  contraindizirt.     Englische  Aerste  haben 
bei  Enteritis  mucosa  das  Calomel  gegeben ;   und  iwar  su 
1  —  2  Gr.  in  Pausen  von  2     *  3  Stunden ,   bis  die 
Stuhle  kein  Blut  mehr  enthielten«    Allein  berücksichtigt 
man,   dasa  schon  bei  gesundem   Organismus  auf  Gaben 
des  Calomela  entsfindliche  Erscheinungen  auf  der  Darm- 
Schleimhaut  eintreten,  so  dürfte  man  mit  dieaem  Mittel 
bei  Enterltla  wohl  kaum  Heil  -  Versuche  machen,  man 
mfisste  dann,   wie  Hahnemann,   Entsündung  durch 
Bnttüttdung  beklmpfen  woUen^  dann  aber  auch  Hahne* 
mann'a  kleine  Dcsen  geben« 

Chronische  Form.    Hier  wird  man  der  all- 

femeinen  Blnt  -  Entleerungen  nie  bedürfen.  Blutegel- 
'riktionen,  Pflaster  aua  Gnguent.  i^ereurinle  mit  Em- 
plastrum  cicutae  auf  die  Banchgegend,  und  Innerlidi 
llig-schleimige  Mittel  in  Verbindung  mit  Abstringentiboa 
(Anfangs  Salep  mit  Liehen  islandlcus,  später  aber  saln- 
■aurea  Eisen  an  2  ~  8  Tropfen  mit  Zuekerwasser)  ge- 
nügen. Bader  ^  darauf  D  o  w  e  Vsches  Pulver«  Strenge 
Diat,  Reis  ,  Gerste,  Hafer  -  Sdileim ,  Zuekerwasser 
snm  Getränke ;  aber  keinen  Kaffee  ,  keinen  Thee ,  kein 
alkoholhaltigea  Getrinke*  Keine  Speisen,  die  mit  Saure 
bereitet  sind ,  s.  B.  Salat ,  Kagout'a«  Man  kann  die 
schon  getilgte  Krankheit  leicht  durch  einen  DÜtfehlar 
aurnckriäen.  Gegen  die  Durchf&lle ,  die  die  Kranken 
noch  in  der  ReconvalesBens .  haben ,  welche  Durchfälle 
glasigen ,  lÜien  Schleim  hervorbringen  nnd  schmeraloa 
aind,  kommen  die  adstringlrenden  Mittel,  aber  mit  gros- 
ser Vorsicht,  lur  Anwendung,  Anfangs  eine  Abkochung 
des  isttndlschen  MoQses,    später  Coiumbo,  suletst  die 
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Eisen  -  PrSparatey  namentlich  dfe  Tinct  martis  »alita  gu 
2  —  3  Tropfen^^   oder  das  schwefelsaure  Eisen  in  Pillen* 
Form.    Zu  OL«  'Getränke   reicht  man  zweckmässig  rotha. 
«dstringirende  Weine.  •  ' 

Diarrhoea  dysenterodes.    Man  kH^mt  bei  dieser' 
Form  meist  mit  Fomentatfonon  (Einreibungen  von  Qiieck-> 
Silber  -  Salbe,   schleimige  Mittel  und  strenger  Diät  zum 
Ziele.    Sind  aber  bei  dieser  Behandhin|*^  die  Symptome 
nach  24stiindi^er  Dauer  nicht  verschwunden,  dann  ist  e»^ 
Zeit  9    zut  Antiphlogose  zu  schreiten. 

Diarrhoea  dentitionis.  Bei  dieser  Form,  wo 
alle  Erscheinungen  der  sauren  Schleim  -  Bildung  zugegen 
sind  ,  müssen  die  KaJien  in  Anwendung  gezogen  werden. 
Man  gibt  eine  Salep  -  Abkochung  mit  h'iq.  kali  subcarbon. 
oder  man  setzt  dem  gewohnlichen  Wasser-  Schleim  der 
Kinder  einige  Spitzen  voll  Magn.  usta  bei.  Die  Emulsion 
in  Syrup  -  Emulsion  zu  verschreiben ,  dürfte  nicht  räth- 
lich  seyn.  Sie  setzt  sich  %n  leicht  zu  Boden ,  und  auf 
das  jedesmalige  Aufrüttefn  der  Wärterin  kann  sich  der 
Arzt  nicht  verlassen.  Es  ist  daher  besser ,  die  Magnesia 
zu  einer  kleinen  Messerspitze  voll  in  einem  Kaffeelöffel 
jedesmal  mit  dem  Schleime  anzurühren,  und  so  zu  ;^eben. 

Enteritis  helminthica.  Die  Erscheinungen  der 
Helminthiasis  sind  oft  so  ausgezeichnet,  dass  die  Darm- 
schleimhaut- Entzündung  ganz  übersehen  und  durch  die 
Gabe  der  sogenannten  Antihelmethica,  die  gewöhnlich 
scharfes,  fettes  Gel  enthalten,  gesteigert  wird.  Das  erste 
ist  die  Beseitigung  der  Entzündung  durch  ölig-  schlei- 
mige Mittel,  Milch  mit  Zucker,  zum  Getränke;  damit 
mag  man  die  Uelminthen  bekämpfen* 

4 

7te  GattttOf.    Golon-Bntsdndnng.  Colonftia. 

Wir    unterscheiden   zwei    Formen  der  Colonitia 
dne  sinfache,   und  eine  durch  Gifte  erzeugte. 

a)  Colonitis.  Erscheinungen.  Die  Kranken  ha« • 
ben  heftig  reissende  Schmerzen  (mehr  wie  bei  Rheuma- 
tismus 9  wegen  der  ausgeieichneten  Muskelfasern-  Ent- 
wirklung  des  Colons) ,  die  genau  den  Verlauf  des  Colons 
einhalten.  Diese  Schmerzen  sind  zwar  permanent »  aber 
kurz  vor  der  Darm-  Ausleerung  werden  sie  vehementer, 
nach  derselben  mindern  sie  siqh  wieder;  der  Unterleib 
ist  nach  Richtung  und  Verlauf  des  Colons  aufgetrieben  ge^ 
spannt  und  achmerahaft.  Sehr  copidao  Omrcbfailfl^  oft 


^  10  34  Stunden,  die  Qnantftlt  derselben  unbeden- 
.tid  y  die  Qualität,  die  des  Darmgeschabseis.  Gewöfin- 
lich  ist  noch  Blut  eingemengt;  doch  zeigt  sirli  Iiierbei 
die  überwiegernlo  Veiiosität  des  unteren  Tlit^ils  des 
Darmkanals,  wefeshalb  die  Massen  nicht  heilrolli ,  sondern 
^leichmassig  braunroth  gefärbt  sind«  Andeutungen  von 
Tenesmus.  ^ 

b)  Colonitis  venenats«  ( Durch  Kupfer  -  Into-> 
snition  erzengt.)  Es  kommen  die  genannten  Erscheinim- 
*  gen  nur  mit  dem  Unterschiede ,  dass  die  Zunge  der 
Kranken  dick  belegt  ist ,  bald  trocken  wird ,  namentlich 
an  Randern  und  Spitze,  dass  die  Kranken  einen  eigene 
thümlichen  metalliachen  Geachmack  haben ,  Ihr  Kopf  ein- 
genommen  iat,  und  dass  die  Audeeriingen  schaumige 
gührend  nnd  mit  grünem  Wasser  gemengt  sind,  und  dass 
ne  mit  Ammoniak  behandelt ,  den  Kupfergehalt  seigen. 

AetlologJe.  c«  b.  Colonitia  ist  keine  frequente 
Krankheit  9  scheint  übrigens  denselben  Momenten  ihr 
Bnistehen  m  verdanken,  als  Enteritis  also  Torzoglich 
4er  Verkaltnng  und  Durchniasung.  d^  Haut*  Sie  kommt 
fast  nur  Im  Spitherbste  Tor*.  Colonitis  Tenenata  wird 
durch  Vergiftung  y  namentlldi  durch  Kupfer -Intoxation 
«raeugt. 

Ausgänge.  1)  In  Zertheilung  unter  den  gewöhn* 
liehen  Fieber-Krisen  und  unter  Veränderung  in  den  Darm« 
Ausleerungen  9  die  allmählig  gebunden  und  fest  werden. 
Bisweilen  dauern  jedoch  die  Durchfalle,  wiewohl  in  an- 
derer .Qualität  Sil»  heller I  glasiger,  Schleim ,  noch  ein« 
Zeitlang  fort. 

2)  In  theilweise  Genesung^  in  Exulceration  und 
Phthise. 

8)  In  den  Tod,  er  erfolgt  durch  Uebergang  in 
Exulceration.  Dieser  Uebergang  wird  durch  folgende 
Erscheinungen  angedeutet :  Der  Charakter  des  Fiebers 
pudert  sich  ,  es  kommt  Febr.  liectica  typhosa.  Die 
Kranken  bekommen  eine  trockene,  braune  Zunge;  ihr 
Pills  ist  klein,  zusammengezogen,  von  Zeit  zu  Zeit 
brecheil  partielle  Schweisse  ans.  An  Paralyse  gränzende 
Durclifäile  j  muszitirende  Delirien  während  der  Nacht. 
Die  Sectio«  zeigt  eine  grosse  Menge  von  Darm  -  Geschwu- 
ren. Bei  Kupfer- Vergiftung  hängt  die  Sclikimhaut  oft 
in  grossen  Lappen  oder  Fetzen  herunter,  wie  man  es  im 
ULpude  nach  Br.ühen  dea  E]>itheiiuni8  siebte 
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Pr4»f]ioae.  Sie  wird  dardi  folgende  MomejDie  her^^ 
tCtnint : 

1)  Durch  die  Häiifi^lceit  der  Darra-Ansieeniiig. 

2)  Durch  die  Qualität  derselben.  Je  melir  venosee* 
Biat  bei^emen^t  erscheint,   desto  schlimmer. 

3)  Vom  Charakter  des  Fiebers.  Je  mehr  sich  derselbe 
der  Hectica  typhosa  nähert ,  desto  ungünstiger.  Sehr  un- 
günstig ist  es,  ivenn  Aphthen-Eruption  kommt.  Sie  er- 
scheint nicht  immer  im  Munde,  oder  wenigstens  nicht  im- 
mer zuerst,  sondern  gewöhnlich  am  Orific.  ani»  fiei.Frauea 
yetbreitet  sie  sich  von  da  auf  die  Genitalien. 

Therapie.  Nur  bei  sehr  heftigem  Fieber  und  bei 
Fieber  mit  dem  Charakter  der  Synocha  allgemeine  Blut- 
Entziehungen.'  In  jedem  anderen  Falle  genügen  topische 
durch  Blutegel  nach  dem  Verlaufe  des  Colons,  Forneot^, 
tationen ,  Bäder.  Innerlich  ölig- schleimige  Dinge  unter 
Zusatz  Yon  Narcolicis  ,  und  wenn  Aphthen-Eruption  droht, 
unter  Zumte  von  Magnesia  (?),  Klystiere  aus  Amylon^ 
oder  dickem  Schiefna  mit  X  2  Löffei  Biisenkraiit-Ö^ 
Gut  ist  es ,  wenn  man  die  Injection  mit  ein^  --^W* 
■clinaliiigeB  Spritze  machen  lässt.  Bei  Colonitia  .Teneni||i| 
BIUS8  man  diese  Mittel  mit  Dingen  verbinden,  die  eine 
spec.  Wirkung  '  auf  daa  eingebrachte  Gift  haben-f  idtt 
V HiueJm ,  Honig«  Blan  liaat  d^n  Kranken  finis  .grosse 
Menge  Zuoicerwaaaer  oder  ein  Gemiach  ^us  gieicheii 
Theilen  Wassers  und  Henif  tKinkea^  ond.:  gibl  ifipn  der- 
fieiclien  Kijatieie»' 

*     ^     •  •         •  •     .  •     ,  , 

Achte  Gattung«    Mastdarm  •Entzündung-^ 

Proctitis. 

Erscheinungen«  Die  Kranken  haben  einen 
heftig  brennenden  Schmerz  am  After,  dabei  beständige 
Stuhl  -  Ausleerungen.  Bei  Iceiner  Form  der  Darm* 
schleimhaut-Entzündung  sind  dje  Ausleerungen  so  copiös^ 
20^  bis  30  oft  in  24  Stunden.  Dagegen  wird  entweder 
nur  wenig  sezernirt ,  so  dass  das  Ausgeleerte  oft  k^um 
die  Menge  eines  Kaffeelöffels  voll 'beträgt ,  oder  zuletzt 
gar  nichts  mehr,  und  es  bleibt  beim  blossen  Zwangel 
Das  Ausgeleerte  ist  lymphahniicher ,  purulenter ,  oft 
häutig-fetzig  gestalteter  Schleim  ^  gewöhnlich  mit  sohwar« 
zen  Blutstreifen.  Untersucht  man  den  Mastdarm,  90 
0ttdet  man  den  Sphincter  ani  sehr  resistent,  so  dass  er 
■Ml  oft  tanrnpiliaft  .um  den  fdndringendea  Finger  en^ 


.    I  . 

ftaramenschnurt ^  die  Schleimhaut  selbst  ist  glatt,  ohne 
Knoten,  schmerzhaft  und  heiss.  Bringt  man  ein  Specuhim 
.  ein,  so  zeiji^t  sie  sich  mit  einer  Schiclite  von  Schleim 
(wie  die  Mandeln  bei  Angina)  überzogen,  und  untef 
dieser  Scliiclite  dunkel  geröthet.  Nur  selten  ist  Fieber 
zugegen,  dann  verlauft  die  Krankheit  msch  und  akut. 
Im  entgegengesetzten  Falle  ist  sie  chronincli  lan«:  ^ezogen^' 
und  wird  dann  oft  übersehen ,  oder  für  einfaches  Hämorr* 
hoidal-  Leiden  angesprochen. 

'  Aetiologie.  Ob  ein  begtimmtes  pradisponirendes 
Moment  besteht ,  ist  ungewiss ;  Tielleicht  dürften  aber 
Kinder ,  die  von  Aeltern  geboren  sind ,  die  an  Hämorr- 
hoiden litten ,  besouders  dazu  incliniren.  Unter  äusserea 
Momenten  sind  Yerkältung,  durch  Sitzen  auf  kalten 
Steinen ,  feuchter  Erde  und  mechanischer  £üigriffef 
yerwiin düngen  des  Mastdarms  zu  nennen, 
t'  Ans<:^iinge.  1)  In  Geui^sung  unter  Schwinden  der 
frischen  Symptome,  unter  Fieber-  Krisen,  wenn  Fieber 
Torhanden  war ,  und  unter  Wiedereintritt  normaler 
Stöhle  unabhan^i^  von  den  noch  eine  Zeit  lang  fortbeste« 
h^Dden  schleimigen    Ausflössen   aus  dem  Mas^tdarme. 

2)  In  theilweise  Genesung  —  in  Siippuration ,  oft 
Ist  dieser  Uebergan^  äusserst  rasch,  und  nichts  vermag 
denseibtn  aufzuhalten.  •  Die  gleiche  Erscheinung  zeigt 
sich  bei  Angina  vera.  Interessant  ist  die  Thatsnche,  dass 
Phthisfker,  ehe  sie  phthisisch  werden,  nicht  selten  An- 
gina bekommen,  die  in  Suppuration  endet.  Später  aber, 
wenn  sich  einmal  Phthise  ausgebildet  hat,  von  Proctitis 
befallen  werden,  die  daun  stets  in  Kvnlceratiou  überp^eht. 
Bei  der  chronischen  Form  kommt  es  endlich  zur  Dege- 
neration dei;  Schleimhaut,  es  bilden  sich  fungöse  Aus- 
wüchse, die  zuletzt  in  Krebs  übergehen,  besonders 
wenn  das  Individuum  gleichzeitig  an  i>j8kra8iea  —  Her* 
pes,  Hämorrhoiden  etc.  leidet. 

Prognose.  Proctitis  ist  eine  nicht  gefahrliche' 
Krankheit;  besonders  wenn  sie  frühzeitig  erkannt  ,  und 
nicht  etwa  für  Hämorrhoiden  gehalten  und  mit  Scam, 
und  Aloe  behandelt  wird.  Nur  bei  üebergang  zu  Sppu- 
ration ,  besonders  wenn  das  Individuum  an  D^skrasien 
leidet,  ist  die  Sache  schimm. 

TJierapie.  x\llgenieiiie  B!ut -  Entleerungen  sind 
Icaum  wohl  nöthig,  meist  ^efiii^reii  topiscbe.  Anlegen 
von  Bhitcf^eln  an  den  After  und  Wiederhoh) un^  derselben, 

bis  fier  i^climeira  sich  iiun4^  firweiclMMMi«  UikdtSp  iiiia-» 
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4m  t  reibet  mtt  Opiiim  -  Tinktut,  f  . um  die  Reizbtrkeit  des 
Sphincter  fierabsastinimea«  SeHenb^*,  BinfMbe,  blos 
yegpttaMlisohe  •  Allt^.  einfache  wisserlf  et  Cretranke» .  *6orge 
l&r,  weiche,,  bireiige  Ausleerungen ,  üiid-  fJnterütfitzung  deri> 
•elb«a...ditYch  Bl^gn«  sulph«-  und  IKeinstelarRiiiÄ  ntdil 
ftber  durch  Rlieum  oder  Jalappä|  die  reiieud  auf  die  Dam- 
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'''     Neuute  Qattuufir.    Dvsßnteria.  R;*hr* 

f.  Sie  bildet:  den: Uelbergang  rea  deu-  Phleg^seit-"  zu  deu 
Neurophlogoses' Äe» Danna«  '  '  *    '  « ^    -  . 

AI  1  g  e m e i nfe  firs  die  i  n  u  n  ge  n:  Die  Kranken 
haben  Schmerz  nach  dem  Verlaufe  des- Co)on6  und  Rel^ 
tums  (der  in  Hei'tigkeit,  Dauer  und  Richtung  bei  den 
Terschiedeneii  ^ten  wechselt)^  ^sje  .haben  Stuhlaualee«  ' 
rungen  (von  verschiedener  Quantität  lÖ,  70,  in  24  Stun- 
den und  Ton  verschiedener  Nullität  bei  den  Terschiedenen 
Arten).  Sie  habe»  Tenesmus,  und  ihre  Mastdarm-Schleim« 
haut  eudlich  zeigt  Auflockerung  ,  Veränderungen  im  Grade 
der  Temperatur-  und  Veränderungen  im  Grade  der  Ret»* 
barkeit.  *     r\\  \  .    ,  - 

■    Nach  dem  Charakter  des  Fiebers  zerfällt  die  Ruhr': 
* ' .  1)  in  eine  rein  entzüudiiche  Rühr  —  Dyseuteria  in- 
flammatoria. 

2)  in  die  katarrhalische  oder  erethisclie  Uukr,  Dysea- 
•  •  teria  katarrhalis  s.  erethica.  *  • 

-      :    3)  in  die  typhöse,   putride  oder  faulige  Ruhr,  Djr 
>  seiiteria  typhosa  s.  piitrida.     -  ■  ^  ' 

4)  iu  die  gallige   oder   biliöse    Ruhr  y  Dyseuteria 
»     '     '   biiiosa.  ■      *   ♦ ' 

Mau  darf  niclit  erwarten,    die  gleiche  scharfe  Abgrän- 
,  auttg  dieser  Fonucu  iu  der  Natur  zu  finden,   sie  bestehen 
nur  in  der  Idee   getrennt,     aber  iu  deu  mauuiglachäteii 
Uebergängeu  in  der  Wirklichkeit*         .  * 

1)  Dys en teria  catarrhalis. 

Erscheinungen,    a)  Topische.    Die  Kranken  ha- 
ben reifisende  Schmerzen  nach   dem  Laufe  des  Coions,  . 
die  , aber  nicht  peiiuäueut  läiud  ^  äoudern  paroxysineuweise 
l.  I^üad*  '25 
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auftreten.    Der  Unterleib  ist  weich,    weni^  empflndlich, 

selbst  beim  Drucke  nach  dem  Verlaufe  des  Colons.  Durch- 
fälle 10  —  J2  in  24  Stunden.  Das  Ausgeleerte  zäher, 
glasiger,  etwajs  scharfer  Sdikim,  und  daher  dumh  Reiz 
auf  den  After  TeneHimig  hei  \  ornifeiid.  Wegen  dieses 
weissen  Schleims  hat  man  die  Krankheit  ^iD^senteria  aiba^^ 
genannt. 

b)  Febrile  Erscheinungen.  Fieber  mit  dem 
Charakter  des  Erethismus.  Etwas  schleimige ,  weiss  be- 
legte Zuii^e,  pappiger  Geschmack  9  vermehrter  Durst, 
etwas  trockene  Haut  *  Weicher,  beschleunigter  Puls 
(90  —  100  Schiäge  in  eiaer  Minute  machend),  etwas 
dunkler  Harn.  Das  Tieber  beginnt  mit  Frostein  in  den 
JNachmittQ^'sstunden darauf  fol^t  Hitze,  die  bis  gegen 
Mitterriaclit  währt,  und  wälirend  weicher  ein  leichtes 
Schaumwölkchen  in  dem  Harne  erscheiat,  gegen  Morgen 
l^afi^a.di«  JbaräoheiaungejL  wieder  nach«  * 

•  »■». 

/ 

2)  Dyienteria  infiamiiitloria. 

E  r  8  c  h  e  1  n  u  n  g.e  m  ' «)  Topisohe.  Die  Schmerzen 
brennend  reissend  nach  dem  Verlairf  des  Colons  perma- 
nent,  nur  zur  Zeit  der  Ausleerungen  gesteigert.  Der 
Unterleib  nach  dem  Verlaufe  des  Colons  aufgetrieben  ,  ge-f 
spannt  und  ^chmerzhalt  bei  dem  Drucke,  die  Qualität  der 
Ausleerungen  versclueden ,  entweder  eine  müchähuliche 
Flocken  enthaltende  :Fiüssigkeit  (  dann  hat  man  die  Krank- 
heit gleichfalls  weisse  Ruhr  genannt),  oder  es  sind  Strei- 
fen von  Blut  beigemengt,  oder  alles,  was  abgeht,  ist  mit 
hclJcjii  Blute  tiügirt  (dann  heisst  die  Krankheit  rothe 
Kühr);  oder  es  kommt  endlich,  wenn  die  Krankheit  am 
heiligsten  ist,  gar  nichts  mehr,  der 'Di^ang  zum  Stuhle 
besteht  aber  mit  aller  Heftigkeit  fort  (oft  schreien  die 
Kranken  laut  auf),  dann  hat  man  die  Krankheit  trockene 
Kühr  genannt.  '  Ijntersucht  man  den  Mastdarm^  so  findet 
man  im  letzten  Falle  die  Schleimhaut  dunkelroth  ,  bren- 
nend lieiss,  äusserst  empfindlich,  oft  über  den  Sphincter 
vorgetrieben.  Bei  der  rothen  und  weissen  Kühr  ist  die» 
selbe  mit  eint  r  Schichte  von  Schh  ifu  ,  wie  die  Tonsilleu 
bei  Angina  iiherzogen,  unter  uelchei'  dann  die  geröthete 
leicht  bluJende  8c!i IcimhBu t  erscheint. 

h)  F  i  e  h  e  r  -  E  r  s  c  Ii  e  i  u  u  n  e  11.  Mehr  oder  we- 
niger heln^^er,  kurz  dauernder  Frost,  darauf  intensiv^ 
Hitze.   Weiaa  belegte  Zunge ^   heftiger  Durat^  gereiaÜBrn 
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«inrter  Pol«  (fla  IM  «AhlSge) ,  brenhena  hcisse ,  tro- 
ckene Hiut)  flammend  rather^  beim  Durchgang  durch  die 
UreUtn  brennender  Harn.  - 

•        ♦  • 

.'     ,  3)  Djsenteria  typhosa. 

Erscheinungen,  .a)  Topische.  Der  Unterleib 
meteoristiaeh  aufgetrieben ,  ge^en  Druck  unempfindlich, 
höchatens  schmerzliaft  nach  den  Aualeeriuigen ,  und  dag 
nur  im  Anfange.  Die  Ausleerungen  sejir  oopiep.^  50  9  60 
In  24  Stunden,  chokeladefarbig ,  oft  ^ehanmc^nd»  gern 
«ersetzt,  mit  schwarzem  dissolutcm  Blute  .gjemengt)  ,  und 
nicht  den  spezifischen  Geruph  der  Knhr-Excremc^tey  son- 
dern eadaveroaen  GerucJi  verbreitend.  Der  Teneamna  aehr 
gering,  oft  sogar  unbewusste  AH^I^crnngcn. 

b)  Fieber- firacheii^angen.  Bla49e8  ,  entsteli- 
iea  Cfesicht,  trockene,  risalge^  später  brao|i  belegte  Zun- 
jge,  briiiniiiBh . belegte  Zähne,  sehr  frcquenter,^  aber  kleir 
jner,  Bch^ngii^er .  f  uls  ,  bald  brennenil.  beisse,  trockene 
und  Terschrumpfte ,  bald  in.  klebrigen y  mehr  kalten,  fau- 
ligen Sehweissen  zerfliessende  Haut.  Petechial- Eruption, 
£cchymo8en  oder  Friesel  (vorzüglich  bei  klebrigen  Schweis-' 
jien) ,  der  Friesel  der  Mili^ia  alba  auf  der  Bauchhaut  be<- 

achränkt,  biaweilen  auch  gleiebneilif  Frieael  und  Pete- 
.cfaialTJSmiiticii.  ; 

r  :r4)  Dyaenterln  bflloaa. 

Brach  ei  nun g en.  a)..^Topi8che.  Der  Schmers^ 
nur  wenn  Durchfiilie  konulien,  bedeutend,  sonst  gering. 
Der  Bauch  zwar  gespannt,  doch  mehr  im  Hypochoudriüm 
der  Leb^„.,fdi^  Du^chfa%  massig  20  —  24  in.,24  Stun- 
den, cbenao  der  iTenesnius.  Die  Ausleerungen  durch  Gal- 
leustoff, gelb  e^er  ^ünlidi  gefärbt^  gewdhnli«^  mit 
.JBlutstreifen.  •(  • 

.  b)  'ITJ  ebf  r  -Erscheinp  n'g  e  m'  Heftig  drückend^ 
.Schmera*>ia  Aer  Stirngegend, ^  eigenthumlich  gelblicher 
Anflqg  um  JSa^enflögei  und  Mundwinkel,  gelb  belegte' 
2&unge.^  brbchneigung  ,  oft  wirkliches  £rbrechei|f  Bren* 
^piend  lieia^  Haut.  Üniöschiicher  Durst,  voller,  weicher^ 
j^ft  k^u m; ;  nocl^  aahlharer  1  Pula*  •  Aothiauf  -  Harn  9 '  ( ^unkel- 
'/Tfith,  inf  Braune  ziehend). 

Aeti^j^ögi^e)  Eine  beaiimmte  Krankheitsanlage  gibt 
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flüsien  und*  imter  lafluenzen  bestimmter  fichadHchkeiteii 
werden  Tielmehr  alle  Individuen  von  Ruhr  befallen  wer-> 
den.     Bei   Individuen   mit  geschwächtem  Abdominalsystem 
bedarf  es  freilich  nur  des  leisesten  Anstosses  ;   die  Krank- 
heit tritt  nur  zu  einer  bestimmten  Jahresseit  und^  unter 
bestimmten    atmosphärischen  *  Yerhältnisgen     auf.  Maa 
^ieht  sie  nur  im  Herbste  nach  trockenen  heissen  Som- 
mern ,    wenn   derselbe  folf^ende  eigenthümliche  Qualität 
hat:  den  Tag  über  muss  grosse  Hitze  fortdauerh,  iind  der 
Thermometer  «nf  22,  2S  — 25  Grad  R.,  stehen;  gleich 
nach  Sonnenuntergang  aber,    mit  welchem    ein  leichter 
Nebel  aufsteigt ,    der  gewöhnlich  nur  einige  Schuhe  hoch 
den  Boden  bedeckt,   itud  über  '  welchem  dann  die  reinp  . 
Atmosphäre  steht,  bis  auf  5— 6  Grad  über  0  herabsinken. 
Die  Krankheit  kommt  daher  giewdhniich  im  September  bis 
gegen  die  Mitte  des  Oktobers  vor,  und  findet  sich  ge* 
'WÖhnlich  in  pflanzenleeren  Hochebenen ,   seltener  in  tie^ 
fer  gelegenen  Gegenden.     Auf  Hot  lu  benen  scheint  sich 
die  Krankheit  sogar  über  die  gewöhnliche  Dauer  erhalten 
zu  können.    So  findet  sich  dl^  "KVankheit  z.  fi.  ftist  zn . 
jeder  Jahreszeit  in  der  Clmgegend  vOn  Madrid.    —  Snll 
es  nnn  bei  der  genannten  atmosphärischen  Cohstitatidtt 
sum  Ausbruche  der  Krtinkhell' kommen^  '  sn  bedürf  es  rei^ 
mittelnde  Etnftüsse ,  dldiin :  .  . 

1)  Dinge,  die  unmittelbar  auf  den  Darmkanal  eiir- 
wirken,  z.  B.  Frächte,  die  viel  Säure  enthalten.  Mail 
hat  in  Speele  den  sogenannten,  gelben  Eflaümen,  den  soge- 
nannten ,  Sperriingen  ,  Ruhr  erzeugende  Kr^^e  vorgewor- 
fen i  ja  sie  an  vielen  (h-ten  ganz  TOtn  Mawe  Terbannt, 
"aber  olfonbar  mit  Unrecht,'  dehn  ihre  ganze  Schuld  liegt. 
Im  Zusammentreffen  ihrer  Reife  (sie  ,föllt  in  den  Anfangs 
'des  "Septembers^  mit  einer  4em  Ausbruehe  der'Enhr  gvn* 
stigen  Zeitperiode).  -f 
*  2)  Dinge,  die  mittelbar  auf  den. 'Darmkanal  einwli^ 
ken^  schnelle  Temperatur -Uebergänge,  feuchte  NebeK 
luft;  die  Krankheit  ist  daher  am  häufigsten  beriiidiVIduen, 
«i^e  sieh  Tiel  Im  Freien  beschlfHgen,  die  In  leichter  Kid« ' 
dnngy  wie  .  sie  die  Hitse  des  Tages  forderte  ,^;)iis  in  deii 
späten  Abend  auf  dem  Felde  arbeiten ,  bei  Itiflitlduen ,  die 
;  lim  diese  Zeit  bei  offenen 'Fenstern  in  det  nebeit-elchen 
Hachtiiift Schlafen.  —  Die  Form  der  unt^r^di^eii'  Vei"- 
hältttissen  sich  erzeugenden  Ruhr  hängt  von  ftem-obebf 
herrschenden  Krankheitsgenins  ab.  Rühr  ^fafr  ^Ej^idemie^ 
und  beielchnet  gewöhnlich  den  tMbergang  ^isn  BbnK-  . 
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heitsgenlus  in  den  andefn,  das  zu  Grundefehcii  des  Er- 
eteren  und  das  Aufblühen  des  Anderen.  Dann  aber  mnss 
dieselbe  in  einem  ^^rossen  Zu^e  weite  Länder  durehstrei 
fen.  So  war  die  Ruhr-Epidemie  im  Jahr  1811.  Sie  be- 
zeichnete den  Uebergang  zu  dem  Genius  iaflamraatoriu8, 
und  trat  auch  in  den  meisten  Gebenden  mit  dem  ent- 
zünd  ichen  Charakter  auf.  In  der  neueren  Zeit  fand  sich 
eine  ähnliche  Epidemie  1819,  sie  bezeichnete  den  Ueber- 
^ang  von  dem  inflammatorischen  zu  dem  biliösen  Charak-  , 
ter.  Auch  contagiös  kann  eine  Ruhr  -  Epidemie  werden, 
dann  aber  muss  ihr  Charakter  der  typhöse  seyn ,  und  viele 
Kranke  in  einem  kleinen  Kaum  zusammengedrängt  Hejren. 
Ueber  die  Natur  des  Ruhrcontagiums  ist  zur  Zeit  wenig 
bekannt.  Der  Träger  desselben  sind  die  Ansdirnstungen 
der  Excremente  des  Kranken.  Es  besteht  sonach  dampf- 
förmig. Seine  Ausbreitunfrskraft  scheint  g^ering,  auch  ist 
CS  leicht  zerstörbar.  Contagiöse  Ruhr  ist  durch  ihre  üeber- 
gän^e  zu  iNosocomial-Gangrän  \ind  Petechialtyphus  ausge-  , 
zeichnet.  Erstere  bricht  in  den  Wunden  oft  selbst  ia 
den  leisesten  Rissen  der  an  Dysenterie  Leidenden  ans. 
Letzlerer  charakterisirt  sich  durch  die  ungeheuersten,^'^ 
stinkendsten  Durchfälle ,  die  den  Typhus  begleiten.  Die 
merkwürdigsten  Uebergänge  der  Art  zeigten  sich  bei  der 
Invasion  der  französischen  Armee  gegen  Rnssiand.  Die 
Krahkheit  bestand  ursprünglich  als  topische  Ruhr,  wurde 
bald  contagiö«  y  uad  §iskg  sjiäter  in  dea  Peteehiat- Typhus 
über. 

Verlauf.    Dysenterie  ist  immer  eine  akute  Krank-  , 
lieit ,    die  Dauer  derselben  iibri^^ens  nach  den  Arten  ver- 
schieden.    Die  ert'thische  verläuft   in  7,  11,  14  Tagen, 
die   synochöse   schon  in  7  Tagen ,    die  torpide  dagegea 
zieht  sich  bis  ge^en  den  2l8tea|  ja  bis  »um  286tett  Tage  . 
hinaus.  • 

Ausgänge.     Die  Krankheit  endet: 

1)  In  Genesung  unter  deutliclien  Fieberkrisen  durch 
die  Haut,  die  jetzt  feucht  und  stetig  sezernirend  wird,  > 
und  durch  den  Harn.  Die  Ilarnkrise  ist  je  nach  der  Form  - 
verschieden,  schleimiges  Sediment,  ist  bei  der  erethischen 
ei^enthümlich ;  krystalliniscbes  Sediment  bei  der  eynonliö- 
sen ;  isabellgelbe  [Niederschläge  bei  der  biliösen  Form,  liei 
der  typhösen  erfolirt  keine  eigenthümfiehe  Ausscheidung, 
der  Harn  heilt  sieh  bios  auf,  und  verliert  seinen  Gestank. 
Zu  den  i<  ieberkrisen  kommt  bei  der  biliösen  Form  noch 
der  eigeathümiiche  ^hijfklaeiiose  Ausachiag  um  Muad*  and 
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Ifatenflüfd.  Ab  Suppkamli^r-  Kfite  traten  Btotsngm  M 
den  Weibern  aus  dem  Uterui,  bei  Minnern^  besondere 
wenn  sie  an  JHämerjhoiden  leiden  y  ans  dem  Mastdarm« 
auf,  welche  Blutungen  man  aber  von  den  blutigen  Excre* 
tionen  der  rpthen  Rulir  unterscheiden  muss« .  AJs  topische 
Kris^  erscheinen  mehr  geformte,  dbatliche  Fäkal  -  Materie 
neigende  und  vom  Gallenpigmente  gefärbte  »Stöhle. 

.  2)  In  tbellweige  ,6enesungy  und  awar : 
a)  in  Blennorrhoe.  '  ]>ie  Fieber-  Symptome  und  der 
Schmers  hören  auf,  die*  acbleimigea  .>Darm-  Auslee* 
rungen  dauern,  aber  fort  b)  In  Induration  der  Darm- 
haute,  Toraoglich  des  Mastdarms  des  Colons.  '  Ver- 
engerung des  Lumens  nnd  Annomaiien  in  der  Stuhl- Aus- 
leerung sind  die  Folge,  c)  In  Exidceration  —  in  eite- 
rige Zerstörung  der  Schleimhaut  des  Mastdarms  und  den 
Colons  und  Darm-  Phthise  (wohl  nur  bei  der  synoehatea 
Form),  Als .  Nachi^rankheit  der  Ruhr,  die  übrigens  bei 
uns  fehlt,  desto  frequeqter  dagegen  im  Soden  sind,  müs- 
sen wir  a)  Neurosen  nennen ,  chronisdien  Tenesmus  ; 
die  Kranken  haben  bestandig  heftige  Znsammenschnnrun- 
cen  am  Orif*  ani ,  *  so  dass.  sif  kaum  sitsen  könnenJ  b)  In 
Faralyse  der  unteren  Extremitäten.  Nur  selten  eistreckt 
sich  die  Lühmung  jbls  auf  die  Becken  Organe ,  und  wenn» 
auf  die  Blase. 

3)  In  eine  andere  Krankheit  9  und  zwar :  a)  in 
Rheumatismus  äusserer  IMuskei  -  Gebilde  (wenn  der 
herrschende    Krankhcits-  Genius    der    rheumatische  Jst* 

b)  In  Rose  —  gewöhnlich  Gesichtsrose  mit  Anschwel- 
lung der  Ohrspeichel  -  Drüse  (nur  bei  der  biliösen  Form). 

c)  In  Intermittens  (wolil  nur  im  Süden).  ^ 

In  den  Tod.  Die  Todesweise  ist  bei  den  rer- 
schiedcucu  Formen  verschieden.  Bei  <kr  entzündlichen 
erfolgt  derselbe  entweder  auf  der  Hohe  der  Krankheit, 
indem  die  Entzündung  sich  auf  den  Dünndarm  verbreitet, 
und  auch  das  Peritoneum  mit  in  den  Krankheitsprozess 
gerissen  wird.  Die  Erscheinungen  sind  die  oben  hei 
Enteritis  angegebenen,  oder  er  erfolgt  in  Folge  der  ExiJ- 
ceration  durch  die  Darm  -  Phthise.  Bei  der  torpidmi 
Form  wird  der  Tod  durch  Lähmung  des  Abdorainaf- 
Nervensystemes  herbeigeführt,  und  Erscheinungen  sind 
die :  Der  Bauch  treibt  sich  tyrapanitisch  auf,  der  Schmerz 
schwindet,  die  Durchfälle  dauern  fort,  werden  aashaft 
riechend,  unwillkührlicli ;  die  Extremitäten  werden  kalt, 
das  Gesicht  entstellt  sich  y  und  wird  mit  klebrigen  Schweia* 


gen  liedeckt,  es  kommen  muszitirende  Delirien,  knrs 
die  Erscheiiinn^en  des  letzten  Stadiums  des  Typhus 
abdoniinalis.  Eretisclie  und  biiiüäe  Ruhr  tödien  nie, 
lange  sie  als  solche  bestehen. 
S  e  c  t  i  o  n.  Ist  das  Individuum  durch  Dysenteria 
inflamniatoria  und  zwar  auf  der  Hohe  der  Krankheit  zu 
Grunde  gegangen 9  so  sind  die  Ers(  hciiiun^un  die:  Muskel- 
haut namentlich  und  alle  Daraihäiitc  verdickt,  fest  und 
derb  \  dunkle  Röthe  zeigend ,  seröse  Haut  mit  starker 
Gefass- Entwicklung  und  mit  Lymph  -  Exndat  in  verschie- 
dener Menge.  Wo  der  Tod  durch  Schwindsucht  er- 
folgte, die  Zeichen  Exuiceration.  Bei  der  tyj)hcjsen 
Ruhr,  wo  der  Tod  durch  Lähmung  des  Bauch  -  Nerven- 
systems folgt,  ist  die  Schleimhaut  schmutzig,  gtau,  er-v 
weicht,  und  daher  entweder  wegwischl^ar ,  oder  wenig- 
stens leicht  lostrennbar,  im  Cavum  abdominis  eine  kleine 
Menge  seröser  Flüssigkeit.  "  , 

Prognose.     Sie  hän^t  ab  : 

1)  Von  der  FQrm.    Am  «cliiimrasten  ist  die  typhöse. 
#         2)  Von   der  Art  der  Genesimg.      Contagiöse  Kulir- 
£pidemie  ist  schlimmer  als  einfaclie. 

3)  Von  der  Heftigkeit  *  der  Stuhl  -  Ausleerungen  und" 
iJeschafienlieit    derselben*    Je  weniger  Schleim   sie  ent- 
halten,  je  mehr  Blut  beigemengt  ist,    und  je  mehr  das 
Blut  selbst  wieder  blas«    und   dissolut  erscheint ,  de^to 
schliniraer.  *  '    '       ^  ' 

•     4)  Von  der  llefti*;keit  des  Fiebers. 

5)  Von  der  Beschaffenheit  des  Unterleibes,  Je  mehr 
sich  derselbe  auftreibt ,  je  schmerzhafter  er  wird ,  desto 
bchaniiiK-r.  Sehr  schlimm  ist  es und  gewöhnlich  das 
Zeichen  des  iiahea  Tode«  ^  wena  die  Schmerzen  plötz- 
lich verschwitiden. 

Ö)  Von  den  Ausgängen.  Bei  der  typhösen  ist  das 
Hervorsprossen  von  Exanthem,  das  Eintreten  der  Pe- 
lirieu  ein  sehr  ungünstiges  Zeichen. 

Therapie.  Verschieden ,  je  nach  der  Form ,  ilnd 
es  ist  daher  Thorheit  auf  eine  Weise  behandeln  za 
wollen ,  die  sich  bei  einer  früheren  erprobt  hat.  Eine 
Normal-Methode  bei  der  Behanillung  der  Ruhr  -  Epidemie  ^ 
ist  imdenklich  ,  was  sich  bei  der  einen  als  heilbrin- 
gend erprobl  hat,  muss  bei  der  anderen  verderblich  scyn. 

Dy  s  e  n  t  er  i a  e r  e  th  ic  a.    Die    Aufgabe   des  Arztes 
■ist  eine  doppelte:    a)    die  Reir^barkeit  im  D»rme  herab- 
«ustiminett  9   und       eike  Krise  dureh  die  Haut  su  er- 


swin^eii.   IHe  erila  lii4i«iiioii  veikhgt  die  Anwendunff 
■cUdmiger  Mittel      MsBiteldl  mit  Gnmiiiiiclileim ,  anch 
ip«hl  uoler  Zuaatt  T«al  Bilaeiikraut  ader  Cicaten-  BstrwC^ 
Auf  den  Unterleib  Fopnentattaiien  erweicliendec^  Kriintev 
mit  Narcot»,   die  Henfptnraache  MeiH  die  Reguliraitg  der 
IHit«   Die  Kraniien  Milaaen  aidi  in  fleiohmaaai^  «annev 
Ltdl  anfhatten  ,*  eine  Flanellbinde  um  den  Leib  tragen» 
der  Naebttiq^f  mnaa  in  daaZinmier  gebracht,  der  Fofi8{>odeii 
mit  Decken  belegt  werden  (um^le  Verldlitung  an  Ter- 
hüten)  9  Die  Keat  beatehe  bloa  ana  einfaotiem  Tegetableii 
Schleim ,  4er  in  Waaaer  gekocht  wird ,   ehne*  Znaats  von 
Sal&F  Znm  Getrinke  ölig-  achleimige  Dinge,  EIMacli* 
Aband,   Aufldaung .  y<m  Paala  Althaeae  in  mttaer,  Man*» 
delöl;   Alles,   waa.  der  Kranke  geniesst,   muaa  lauwarm 
aeyn»   Die  i weite  Indication  wird   durch  kleine .  Gaben 
▼en*  ,^]><ewer'a  Pulver  (dem  aber   kein  Schwefelaänrea 
Kali  wie  gewöhnlich  zugesetzt  aeyn  darf) ,   die  man  den 
Kranken  gegen  Abend  nehmen  lässt,  realiairt 
.      Dysenteria    i  iif  1  amro  atoria.     Bei   Fieber^*  ndt 
dem  Charakter  der  Synocha,  allgemeine  Bint'^Bntleernn-* 
gen  ,  Ja  Wiederholung  derselben  nach  'Gestalt  der  Um- 
stände.    Topische     Antiphio^ose,   «ßlutcgel    nach  dem 
Laufe  des  Colons,    bei  der  trockenen  Ruhr  Blutegel  am 
den  After.    In  anderen  Fällen  ist  wegen  schnell  sich  fol- 
gender Durchfälle  die    Applikation    unmöglich.  Sinrei- 
bun«(en  von  Quecksilber  -  Salbe,    Fomentationen    Ton  et^ 
weichenden    Kräutern    mit    iVarcoticis    auf    die  schmers- 
iiafte   Stelle  des    Unterleibes.     Innerlich    ölig  -  schleimige 
IVlittel,    aber  ohne  Zusatz  von  Opium  ,    nicht  einmal  die 
kleine   Menge  im  Syr.   diacodion  wird  vertragen.  GCgen 
«len  iitftigen  Tenesmus  Einreibungen  mit  einer  Salbe  aua 
Unj^entum  Liiiariae  und  Oleum  Ilyoscjanii  coctum.  Man 
Jiat  Klystiere  ans  StärkmeJil  empfohlen,    hier  \*ie  bei  der 
erethischen  Iluhr.    Dort  bedarf  sie's  nicht,   hier  sind  sie 
sogar  schädlich ,    denn  sie  reizen  den  iVIastdarm  einmal 
durch  die  Spritze,    andererseiti»  durch  das  Eingebrachte; 
ßeyen  es  auch  di©  unbedeutendsten  Dinge ,      csshalb  das- 
aeibe  auch   sogleich  wieder  ausgestessen  \\iid.  Würden 
Klystiere  vertragen ,    so  dürften  vom  Oleum  Hyoscyami 
coctum  die  besten  Dinge  zu  erwarten  scyn.    Ausser  den 
Stärkmelii- Kiystieren  hat  man  den  innerlichen  Gebrauch 
adstringirender  Mittel  angepriesen;  Adstringentia  sind  bei 
inflammatorischer  Ruhr    offenbar    schädlich  ,    sie  fähren 
Verdickung    der   Darmwandun^en  ^  her))eL    Wir  halten 


lins  bei  der  Behandlung  der  entifind liehen  Ruhr  an  d2€  , 

Aiiüphlogose,  in  der  oben  bezeichneten  Auadehniing, 
lind  rerbinden  mit  derselben  strenge  antiphlo^osische 
Diät.  Der  Erfolg  hat  dieses  Verfahren  sanktionirt.  Die 
eintretenden  Krisen  müssen  diircli  Bader ,  deren  Wlr^ 
kling  man  durch  Gaben  von  Dow  er 's  Pulver  oder 
Essig  -  Ammoniak  in  vielem  Schleim  unterätützty  ein^ 
geleitet  werden. 

D  y  8  e  n  t  e  r  i  a    b  i  1  i  o  s  a.      Aufgabe   des  Arztes  ist 
es  ,    den  biliösen  Charakter  zu  tilgen  ,    und  auf  den  ere- 
thischen zurückzuführen.    Daher  ,    wo  die  Erscheinungen 
«ler  Tiir^eszenz  vorhanden  sind  ,    ein  Brechmittel.  Unter 
ilen  Breehmitteln  steht  mit   Hecht  die  Ipecacuanha  oben 
au  ,    und  verdient  den  Vorzug  vor  Tart.  stibiatu» ,  der 
reizend   auf  den  Darm   wirken   konnte.     Man    gibt  die 
Ipecacuanha   zu   15  Gr.   bis   zu  1  Scrup.  in  Pulverform 
oder  in  einer  Abkochung  von  ^fi    —  1  Drachm.  unter 
J^usatz  von  etwas  Oxymel   squillit.    Ist  noch  Anwendung 
von  Ipecacuanha,    die  gewöhnlich  noch  starke  Haut- Krise 
einleitet,    Ruhr  eingetreten,    so  pausirt  man,   und  lasst 
die    geeignete    Diät     einhalten.     Der  Kranke  darf  blos 
schleimige  Dinge,    eine  Eibisch  -  Abkochung  oder  Salep- 
tschieim,   eine  Graswurzel-  oder    Löwenzahn  -  Abkochung 
gcniessen   mit  etwas  Zucker.      Tritt  aber  nach   2  —  8 
Tagen   der  biliöse  Charakter  wieder  auf,    go  muss  das 
Kmeticum  wiederliolt,  und  die  durch  dasselbe  eingeleitete 
Haut -Krise   durch  etwas   Essig  -  Ammoniak  mit  Schleim, 
erhalten    werden.     Man  hat  bei  Behandlung    der  Ruhr, 
•    namentlich  von  Seite  englischer  Aerzte,    die  Darm  ^aus- 
leerende Methode  angepriesen,  und  zu  depi  Ende  Casto- 
rium  oder  Kicinusöl ,   Calomel  mit  Rheum  etc.  gegeben. 
Dass  bei  erethischer  und  inflammatorischer    Ruhr  diese 
MiUcl  contraindizirt  sind,    leuchtet  von  selbst  ein,  aber 
auch  bei   der  biliösen   Form  sind  diese  Mittel  nur  aus- 
naluusweise ,     dann    nnmlich ,  v  wenn    die    Materie  nach 
tniten  turgeszirt,  angezeigt.    Die  Kranken  haben  in  diesem 
Falle  einen  heftigen  Koller  im  Bauche  ,    und  unter  Abzug, 
vieler  stinkender  Blähungen  nach  unten ,    gallige  Stühle, 
die  nicht  copiös ,    und  mit  keinem  Tenesmus  verbunden  - 
sind.  —  Die  Encephalae,    der    gelbe  Anflug    um  dea 
Mund  -  und  Nasenflügel  fehlt  ganz, 

Dyseiiteria    putrida.      Antiphlogose   ist  nicht' 
am  rechten   Orte.     Vegetabilisch    adstringirende  Mittel, 
«Campedieoliels  9^  lormeatiUe  |;ewälu:eii  nur  weoig 


I  ♦ 

V«ra€il,  ^^di  Dlffeol«lliii  im  Blvtts  Mttrla- 

^ciitia  wm  rechten  Orte*  eiiid,  man  mntt  daber  die  metel- 
fiaohe  Adatrinfcntia  9  Miraentlich  die  Siseaialie  wiiileB* 
Hall  ^ibt'  sMsrat  aalstanrea  Eiaen,  In  Verbindnng;  aüt 
.  Zncker  «nd  Sehleim,  und  aallte  kein  Nadilaaa  der  fir^ 
adieinungen  folgen,  in  VerUndnng.  mit  Gamm.  :mimo«i 
«ttd  V«a  Brechniiaa  pra:  doai«  Aucli  ;den  roiiiea 
Wein«  und  daa  Sproaaenbier  (die  Abiioclratt^^der  Tarn** 
tten  -  Spfdaaltnge)  .  hat  man  ««empfohien.  Letntere  nament« 
lieh  haben  bei  ▼eracbiedenen*  Rohr*£pldemiijn  in  aranei-» 
arapm  Laaarethen  herrliche  Dienate  gethan.  Aeaaaerlidh 
kann  man  die  fluchtige  Salbe  in  Binreibtingen  auf 
Unterleib  anwenden,  und  den  Bauch  die  Nacht  hindnveh 
mit  einem  Therialc-Pflaater  bedecicen  iaiaen.  Zeigt  nld^ 
daa  Nerrenajatem  ataric  angegrifl^n,  ao  gibt  man  Mn- 
ariiua  lu  2  d  Or.  In  Verbindung  mit  dem  Tannen-De- 
coct  oder  gerbeatoffhaltigen  saueren  Slaen.  Hat  aich 
die  Krankheit  einmal  lUm  Contaginm  gesteigert;  so  lat 
ea  Aufgabe  des  Arstes,  daa  Contaginm  su  kerstoren. 
Dieses  geschieht  am  besten  durch  Chlor ,  oder ,  wenn  ea 
an  diesem  fehlt ,  durch  gröblich  gepulverte  Holzkohle ; 
die  Kranken  müssen  dann  auch  soviel  als  möglich  aus- ' 
einandergelegt ,  die  Geschirre  alsbald  aus  dem  Zimmer 
entfernt  werden.  Wie  zur  Zerstörung  des  Cuntagiuras, 
ao  eignet  sich  diese  Behandlung  auch  zur  Yerhinderung 
der  Bildung  derselben. 

Behandlung  derJNachkrankheiten. 

Blennorrhoea.    Warmhalten  der  Baudhbedeckmi* 

gen  durch  Flanelle,  Auflegen  eines  Pflasters  von  Pix  bur- 
gundica,  der  unteren  Extremitäten  durch  Tragen  wolle- 
ner Strümpfe.  Innerliche  schleimige  Mittel  mit  gelinden 
adstringirenden.  Eine  Abkochung  isländischen  Moosea 
mit  Extr.  opii  aquo8.,  und  wenn  diese  nicht  hilft,  Bolumbo, 
dann  die  Eisen-Präparate,  wohl  silbsl  mit  Strjchuin. 

I  n  d  u  r  a  L  i  o  ik.     Dem  Arzte   übrigt    nichts  ,    als  die 
Diät  zu  regeln,  und  den  Darm  vor  einer  Verletzung^  mit- 
hin Scirrhüs  und  Garciu.  zu  schützen. 
f  E  X  u  1  c  e  r  a  t  i  o  Ii.      Ist    das   exulcerirte  Darmstück 

zugaiigig ,  so  bringt  man  Charpie  -  Bäuschchen  mit  Biei- 
falbe  und  Bilsenkrautöl  bestrichen,  durch  den  Mastdarm 
auf  dasselbe  ein.  Innerlich  gibt  m4n  Emulsio ,  China, 
und  lässt  den  Kranken  eine  nährende,   aber  nicht  reizende 
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Diät  beobachten.  Im  entgegengesetzten  Falle  fallt  die  An- 
Mrendnng  der  topischea  Mittel ,  nüthiii  die  Autsiclil  auf 
radikale'  Heilung  weg.  •    •     •  . 

Tcnesmus  chronicue.  Kinteibiingen  von  Bil- 
«enkraiitöl  mit  Opiiimtinktiir  in  den  After  und  hiU't  das 
nicht,  kalte  Uebergchläge  und  Einreibungen  Ton  Piiosphor* 
salbe  in  die  Extremität,  und  das  Rückgrat. 

Therapie  der  Uebergänge.  Zeigt  sich  rheu* 
inatinche  Affektion ,  so  muss  diese  durch  Biasenpflaster 
auf  die  affizirte  Miiskclparthie  festgehalten  werden.  Kommt 
Kose ,  so  läsHt  man  trockne  warme  Fomentationen  machen, 
und  gibt  innerlich  den  Liquor  ammonii  acetici,  bei  torpi« 
den  IndiTiduen  selbst  kleine  Gaben  von  Camphor. 

II*»  Abtheilung. 

Entzündung  der  drüsigen  Organe  der  Chi* 

1  o  p  o  e 86. 

A.  Der  Sp^ieheldrnsen. 
^      B.  Der  Drüsen  des  Galien-Apparalei« 
€•  Der  Ciiyliw-Drüsen* 

A«  Brite  Gittnng.    Entsfindong  der  BimiA» 

Speiehel  *•  Drfiien. 

Perotitil*  ' 

Allgemeine  Erscheinungen.  Vergrössemngen 
der  einzelnen  Drüsen,  Spannung  der  darüber  liegenden 
Haut.  Schmerz  beim  !)riicke,  Veränderung  in  der  Öekre* 
tion  der  Drüse.  Parotitis  zerfällt  in  folgende  Arten: 

1)  IVauraatische. 

2)  Rheumatische«. 
8)  Entzündliche. ' 

4)  Mercurielle. 

5)  Erysipelatose. 

d)  Arthritisdie  Parotitif. 

Erste  Art.    iParotittt  traumallci., 

Sie  ist  Gegenstand  der  Ciunirgle» 


diddrvffe^  und  oll  eimna}  die'nieht  in  ihreA  gancen  Um- 
fange, oder  die  Snbmtilileii ,  oder  die  Sublingual  «-Dröse 
anges^liwollen  ,>  die  darüber  Heißende  Haut  gespannt  oft 
leicht  ger5tiiet  Dompfelr  droci^ender  Schmerz^  der  ate- 
di^nd  «ir^  'bel  Bernl^ng  ^r  Drüae  oder  bei  Bewegung 
«  des  'Hidaea^''  Letztere  mehr  "oder  minder  gebemmt  (ateffcr 
Haia).-  Ofl  wird  aellat  daarSdilingen  eradiwert  (beaondon 
wenn  die  Varotia  angegriffen 'ist). 

In  diesem  Falle  Iiat  man  die  Krankheit  An^na  paroti* 
^cn  genannt,  die  SchJi'ngorgane  sind  aber  gana  normal 
Vermehrter  Spcicheizufluss  im  Munde,  oft  sogar  eigen- 
thümliche  Geschmacksveränderung  (nicht  selten  auf  eine 
der  leidenden  Theile  bciachr^kt).  Febrile  Erfscheinungen: 
Froateln^  darauf  Hitze ,  gereizter  schneller  Puia,  belegte 
,  Glinge»  ger5theter'llarn  • — £xaoerbationen  der  Symptoite 
gegen  Abend  y  Nachlasa  derselben'  gegen  Morgen.  , 

Aetiologie.    Die  Krankheit  ist  Folge  von  Yerkäl- 
tung  ,  Durchuässung  der  Halshaut. 

Prognose.    Die  Krankheit  ist  unbedeutend ,  wenn 
die  Geschwulst  nicht  sehr  gross  ist,  und  durch  Druck  auf 
die  Jugularvenen  und   Carotia  Congeationen  gegen  den 
'  Kopf  aetzU 

Therapie«  Innerlich  *  eine  Mixt  diapbor. ,  diapbo- 
retiache  6<$jtranke.  Aeuaaerlich  |rockene  Fomentationen 
atif  die  Droae^  Binreibnngen  von  flüchtiger  Salbe  mit  Un- 
goent.  mercorlale , .  Warmluüten  et$.  ikft;  aeliwindet  bei ' 
dieser^  Behandluug  der  stechende  Schmers ,  aber  ea  bleibt 
leichte  .Induration  suruck,  die^  wenn  Dyakraaien  im  Or-  " 
^janiamiia  haüaenyf  In  .SuppuraUon,  wold  g^ir  in  Kreba 
übergehen  kaan.  Deaahaib  muaa  man  nicht  eher  ruheny 
als  bia  alle  Geachwulat^yeracbwun^eii  Ist ;  geht  ea  nicht 
auf  Einreibungen  der  fluchtigen  Salbe,  av^  Bedecken  der 
'  Brüse  mit  Gummi  oder  Harspflaater  (nafflentlieh 'Tacama- 
hac),  auf  Anwendung  der  Bäder  ^  .  tturiatiach  aaliniacher 
oder  Schwefelbüder  ^  ao'muaa  man  durch  Binreibnngen 
der  Autenriet haschen  Salbe  einen ■  knnatlichen  Aaa- 
aclilag  erzeugen.  Zwar  kommt  ea  in  diesem  Falle  ateta 
nur  Bitombg ,  doch  lat  dieser  Auigaiig  immer  beaaer ,  ala 
nuriickbleibende  .Induration. 
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:.'  rJj^r.iHe  Mrt    Parotitis  inf Ummatoria. 

« 

Die  Drüse,  gewöhnlich  nur  Eine,  auj^eschwöllen  ;  dia 
Geschwulst  ist  hart,  prall,  der  Schmerz  mehr  stfflipnd, 
die  überJiegende  Haut  ^rp^parmt,  glänzend.  — •  Gleichfalls 
Steifigkeit  des  Hals;es.  Fieber  mit  dem  CliaralLter  d«r  Sj-^ 
:nocha  oder  des  Erethismus.  **   '  *    |  * 

Aetioiogie.  Aus^^anire.  Durch  Schlaga,  Druck 
auf  die  Drüse  erzeugt  und  ^i^rosse  Tendenz  zu  Suppurntioii 
zeigend.  Fängt  der  bisher  mehr  stechende,  drückende 
•Scliuierz  an  ,  klopfend  zu  werden  ,  zeigt  sich  ein«  Stelle 
der  Haut  missgetärbt,  und  fühlt  sie  sich  weich  und  matt 
an,  und  lässt  sie  Fluktuation  in  der  Tiefe  wahrnchnieu, 
ändert  endifch  das  Fieber  seinen  Charakter,  und  wird  zur 
J^^ebris   suppnratoria  ,   so  ist  es  zu  Eiterbildung  gekommen. 

Therapie.  Bhitentzielningen  sind  selten  nöthig, 
meist  geniigen  Fomentationea  von  Leinsaamen ,  Milch  und 
Brodkrurnmeu  ,  darmausleerende  Mitttel ,  Calomel  mit  Ja- 
lappa ,  oder  die  Mittelsalze  und  eine  entscheidende  anti- 
phlogistische Diät.  Kommt  es  zur  Suppuration ,  go  muss 
man  den  Abszess  maturiren ,  und  iha  aeiUg  öffiien>  da« 
mit  sidi  der  Eiter  uiaht  tiefer  aeakt»  * 

'       Viefte.Art   Parotitis  meretir tälia.   '  - 

Meist  die  Mobiliar-  und  Suhlia^aldrüsen,    fast  nie 
die  Parotis  angeschwollen.    Die  Geschwulst  nie  sehr  prali 
und  fest,    wenig   ichrnerzhaft   hei    der    Berührung,  der. 
HSpeicheiäsuflnss.  dageg^en  sehr  bedeutend  ,  wahre  Salivation. 
Der    Speichel    eigenthümlich     schmeckend,  (metallisch) 
ätzend  ,    und   daher  Zerstörung  in  der   Mundhöhle  und 
'Merkuffal  -  Geschwüre  ,   oft  so<^ar,  wenn  er  über  die  liip- 
pen  ausfliesst,    Corrosion  äusserer   Theile  herbeiführend. 
Die  Zun^c  ist  anr^nschwollen  ,    die  die  Zahne  terdrängt, 
*tnit  einem  dieken  Ueherzuge.    Dag  Zahnfleisch  angescliwoi- 
len ,    oft  In  Fetzen  losgerissen  ;    die  Zähne  locker  ,  Veir*» 
'längert.    (Aufstehen  der  Zahne)  bei  cariösea  Zdliiien  nicill 
dielten  bedenkliche  Bluhni'ren.  - 

"Aetiologie.  Prognose.  Die  KrankkeJt  wird  oft 
ikiinstiich  erzeugt,  oft  aber  ist  sie  auch  Folge  von  öeschäf- 
tigung  mit  Merkur  in  Auifil^amier  -  W  erken  oder  von  Ver- 
dunstung desselben.  In  \icien  Fällen,  besonders  wenn 
«tarke  Anschwellung  der  Zunge  zuge|[ea  iit|  und  at^ke 
Btotangeft  «iatittteay  «ehr  lyedeAktiala«  ^  t  • 


s  

Therapie.  Dfaphorese.  Anwendung  warmer  Ba- 
der. Innerlich,  wenn  Fieber -Reizung  zugegen  ist,  Es- 
gig-Ainmoniaic  Aq.  flor.  Sambuci ;  wenn  .  die  Krankheit 
aber  fieberloa  verläuft,  nnd  mehr  ödematÖse  Geschwulst 
vorhanden  ist,  Camphor  mit  Sulph.  auratum.  A(  usscrlich 
trockne  Fomentationen  auf  die  Geschwulst  mit  Kleien  un- 
ter Camillen  ,  welchem  Gemische  man  einige  Tropfen 
der  Camphor  -  Tinctur  beisetzen  kaun.  Um  die  Theilc 
vor  £iiiwirkuiig  des  scharfen  Speicheis  iw  schützen,  lässt 
man  den  Mund  bestandig  mit  einer  Auilös^ung  von  Borax 
und  Rosenhonig  aus><pülen  ,  die  wunden  Stellen  bestreicht 
naa  mit  dieser  Auflösung,  oder  mit  ücliwefeisauerm  Zlnk^ 
dem  man  einige  Tropfen  der  Opium  -  Tinktur  beisetzt, 
•der  bepinselt  sie  mit  aüsaem  Mandelöl.  Wenn  die  Zunge 
heftig  eingeklemmt  ist,  bringt  man  eineti  Korkstopsel  ' 
swiachen  den  Zähnen  an  ,  bei  aTTs«:ebil(leter  Glassitis  wen- 
det man  geradezu  die  Scariücatiouea  an.  Eintretende  Blu- 
tungen müssen  rasch  gestillt  werden ,  sey  es  durch  Aq. 
▼uln.  Tedenii ,  durch  pulv.  Alum  oder  selbst  durch  daa  ' 
Giüheiaen.  NB.  Man  hat  bei  Quecksilber  >  Salivationeu  in-  j 
nerlich  die  Schwefelmittel ,  da«  Kohlenpulver ,  den  Phos- 
phor in  Mandelöl  gelöst,  bei  torpiden  Subjekten  den  Flios- 
phor  in  Verbindung  mit  Naphta  empfohlen;  allein  bei  ge- 
linderen Formen  bedarf  man  dieser  Mittel  nicht ,  und  bei 
heftigeren  Formen  konaen  sie  wegen  SdiliiiKbescliwerdea 
nicht  ceg^bea  werdeiu  r   .  ' 

♦ 

Fünfte  Avt»   (Angina  parotide«)«  P«rotiliB 
*  eryaipelacea. 

(Yor^CMgaV^ife.Ang*  JP"^^^^«*  —  Cfttarrhns  bellinBiili^ii^t 
ijiiueriiwetkel,  Ziegenpeter,  Mampf/  , 

Die  Krankheit  hat  oft  ein  Stadium  der  Yerlaufe  gleich 
den  anderen  Erysipelace^;  Die  Erscheinungen  deaaelbea 
tiiid  die  :  f  Die  Kranken  fühlen  sich  matt,  abgesehlagen,  i 
haben  dcuekenden  Schnierz  in  der  Stirngegend  ,  pappigen, 
bitteren  Geschmack  bei  belegter  Zunge;  Brechneigung» 
oft  wirkliches  Erbrechen,  dazu  nun  leichte  Fieber- Er- 
scheinungen:  Frösteln,  darauf  Uitse ,  oft  wieder  iron 
leichten  Frostschauern  unterbrochen^:  gereizter,  schneller 
Puls,  erhöhte  Temperatur  der  Haut.  Dies  Stadium  fehlt 
oft ,  und  wenn  es  yorhanden  ist ,  hat  es  verschiedene 
Dauer,  12  —  48  Stumk^  Die  Jüankhei^  ;«eih0t.BprMW 
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«ich  in  folgenden  Symptomen  an« :  Es  ncTnHllt  Eine  der 
Parotiden  plötzlich  an,  und  die  Geschwulst  verbreitet 
^ich  TOii  da  auf  die  Sublingual-  und  Maxillar-Dräse.  In 
vielen  Fällen  werden  beide  Parotiden  zugleich  ergriffem 
Die  Geschwulst  beschreibt  sicli  aber  nicht  atif  die  Drä^ 
ieiiy  sondern  dehnt  sich  auch  auf  das  Zellgewebe  des  Hai* 
Mf  und  des  Unterkiefers  aus,  wobei  die  überliegende  Haut 
gespanoi  9  glänzend  wird  j  und  leichte ,  erysipelatöse  Rö* 
thung  zeigt.  Der  Schmerz  in  den  angeschwollenen  Th\ei* 
len  (Pfiisea  namentlich)  mehr,  st^ch^nd,  juckend,  be| 
Bewegung  sich  vermehrend  9  der  Hals  daher,  steift 
Schlingbeschwerden  9  theils  wegen  Druck.- der  D;^3fea  aof 
die  Schlingmuskeln  ,  vielleicht  Mich  wegen  sich  zugesei^r 
leader  Angina.  Fieber  -  Erscheinungen ;  Belegte  Zuiif  ^ 
pappiger,  bitterer  Geschmck,  Br€^hiieiguii|f ,  drückeni 
der  Schmerz  in  der  Stirngegend.  Ctoreisler,  schneller 
(120  bis  1^  Schläge  in  der  Minute  machender)  voller, 
bald  weicher  PuU  (bei  Fieber  mit  erethiai^bem  Charakter)^ 
bald  hart  und  g^sptnat  (hei  Fieber  mit  ejmechajbem  ChiH 
rakter).  Trockene,  heisse  Hwit^  vehementer  Dunti 
Sluhlverstopfung,  AothlfMi^ -  Harn  ^  ^wie  .iclUechl  fi^eh-, 
imes  Bier..).  .    .  « 

»    Bia  g  n os^  Die  Krankheit  lc5nnte  mft  4er  b5eirtl» 

gen  Parotis  *  Oeselrwalei  iea  Typhna  vefweeliBelt  werdeiu 
ie  Diagnoae  tat  •  aber  ideht^  Der!  ^1  Typillba  teraus^ 
und  die  BntwieUitag  ^der  Geaebwulai  iai  lai^prferig»,  ^m** 
mer  von  typhöeea  'Ermbeiaungen  •begteliei^  'Di*  6«i 
•ehwulat,  atüclr  ^nn^aie  tliaM  ittelfl(  ialy>  InaainpitfBlrtfftifaif« 
liaft ,  ao  -daaa  ^ie  banlcen  «^af  bei  der'lelMMc«  Berühr 
rting  laut  auft'chlrelien -etc.       «i-  •   «  ^  -       .  '"t'^  ^v»;! 

A  e  t i  o  1  o  g;i  e.  Die  Krankbeit  kommt  auatchlie^ 
lieh  innerlialb  einer  hegränzten  Lebenaperiode  M-pif 
mit  der  i^ubertät, anhebt,  ynd  mit  dem  dOlen^ahre«acliiieaatl 
Ver  und  nach  der  Pabprtiit  \i9t  sie  selten,  Mäujie^, acheir 
uen  häufigier  ;  Milien  zu!  werben«.  M^a  hat  -die  i^rankheit 
liiislier  bloa  epj/d|en|iaeb  .gj^aeheti , '  uaid  endemisch  aa  4ea 
^j^tküate^;.  opaaiena,  lyankreichs  und  Portugalia ,  .  yiu 
an  den  gegen  üb  er  li^enden^  Ufern  Englands.  .Bei.iina.'ü^ 
die  Krankheit  selten)  und  kommt  nur  im  Gefolge  von 
Bcharlaeh-btpldemien '  vor.  Als  Epidemie  s<öhetnt  sie  we-; 
nigsten?  momentan  den  Scharlach  auszuschjieaaen ,  denn 
In  der  Epidemie  liea  Jlahres  1815  kam  die  interessante  £^«- 
iebeia mif  -  vel4  'daaa  In  eigiien  Dörfern -eile  ^Kittdev  tea 


*  giroliti»'<ryilpfeheai'  bebBen^-irardaB ,  dt^'e^eaV  tbcr  .fM 
TO^  ScharMh  Mieben^  4e)PMiA  der  Omgegend  ^Iket^ 
tfior  das  Aasiehlmseii  ist|^  wie  j^etagt ,  nur  «in«.iiiomeft- 
lanet»  mit  aaderA  Woften::P«Ko<ltli  wysipeltcet  tchliestt 
nur  io  Itoge  ste  In  einem  IndiTiduinn  beateht ,  den  Schut 
Itch  «Htydenn  et  sind  Fälle  ^enng  bekennt^  vp.  beide 
Krenkbeilen  neben  einander  ^ein  und  diaaelbl&  -Individnum 
lieflete.  ' 

Verlauf.  Die  Krankheit  verläuft  in  4  —  7  Ta^rcn, 
hat  aber  in  ihrem  Verlauf  vieles  Efsrenthämtirhe.  Es  hinkt 
nämlich  nicht  selten  die  Ge^ichwulst  (gewöhnlich  nach  ^ 
einer  leichten  Verkaltung)  plötzlich  ein  ,  und  erscheint 
dafür  bei  Männern  an  einem  oder  dem  andern  Hoden. 
Von?  Nebenhoden  ausgehend,  vergrösgert  sich  die  Ge- 
gchwulst  haW  bi»  zn  der  Grösse  einer  Fangt,  oft  bis  zu 
der  eines  Kindskopfs,  dabei  fühlt  sie  sich  fest  und  prall 
an.  Die  äberlie^ende  Haut  ist  gespannt,  glänzend,  det 
SchOierE  stechend,  brennend  ,  Ziehen  nai  Ii  dem  Verlaufe 
des  Saamenstranges.  Bei  Frawn  da^eis^en  wirft  sich  die 
Geschwulst  auf  die  Brustdrüsen  odti  die  Ovarien.  Im  letz- 
ten Falle  zeigt  sich  ein©  Auftreibung  über  den  Querast  des 

/Schaambeins  ,  stechender  Sclimerz  an  dieser  Stelle,  Ziehen 
nach  den  runden  Mutterbändern.  So  rasch,  wie  sich  die 
Gescliwulst  gebildet  hat,  so  rasch  geht  sie  wieder  zu  Grun- 

.  de,  und  befällt  dann  wieder  den  Hals,  und  so  wiederholt 
Bich  oft.  3  —  4mal  die  Scene.  Oft  aber  macht  die  Krank- 
heit auch  andere  Metastasea,  die  Geschwulst  sinkt  ein, 
und  die  Kranken  bekonuneii  Meningitis  erysipelacea.  Die 
Krschei^ungea^  sind  dann  die:  das  Gesicht  wird  gerothet, 
hervorgetrieben,  die  Kranken  klagen  über  heftigen  rcis8e^7 
den  Schmerz,  in  der  Tiefe  des  Kopfes,  über  Summen, 
Sausen  vor  den  Ohren.  Florkensehen.  Der  Kopf  fühlt 
sich  heiss  an.  Bald  kommen  Delirien  und  comatöser  Zu- 
stand. Oft  gesfliieht  dieser  Uebergang  nirfjt  enmittelbar 
Tom  Halse' her,  wie  dieses  bei  Individuen,  die  noch  nicht 
^n  die  Pubertiit  getreten  sind,  oder  die  schön  an  Kopf- 
Aifektion  leiden,  immer  wohl  der  Fall  ist,  smulcrn  die 
Krankheit  geht  erst  auf  die  Genitalien  und  von  lia  auf  die 
Oehimhiute.  - 

Au8|;ä'nge.  l).In  Zertheilun g. .  In  yi^en 
Fallen  oft  Metastase  nach  Art  dßr  ßrysipelaceen ,  indem 
gegen  den  4ten  Tag  die  Acme  kommt ,  die  Geschwulst 
lUimiUUif.iSinsiokt,  und   die  überliegende  Itout  sich  ^  ab-» 
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Jtchnppt  Krifen  durch  Schwei««  %ind  .  e^digfc  .  j^Q^Al^^ente 
^gi  Harne  fehlen  in  diesem  Falle  nie.  . 

2)  In  theilweise  Genesung.     Ob  Suppiiration 
kommen  könne ,    ist  un^ewiss ,   aber  dass  Ue^ergang  in 
Jttfluratiou  möglich  scy  ,    Ist  ansj^emacht. 

3)  In  den  Tod.    Er  eriol^t  wohl  nie  auf  der  Hohe 
der  Krankheit^    so  lange  die  Atttktioii  auf  der  Drüse  ftst- 
.hält,  er  müsste  dann  in  Folge  der  Congestion  ^c^i^en  den 
Kopf  eintreten.     Der    Tod  erfolgt    nur    durch    die  Um- 
jBprünge ,    und  wieder  nie  bei  ümsprün^en  auf  die  Geiii- 
.taiien  ,    sondern  nur  bei  Umsprung  auf  die  Gehirnhäute. 
Wenn  die  Geschwulst  rasch  und  friihaeitiis:  (d.  i.  vor  dem 
Iten  Tag)  einsinkt,    und  die  Fieber- Erscheinungen  n'wht 
abnehmen,  sondern  sich  steigern ,  ist  auf  diese  Metastase 
SU  schliesscn. 

Prognose.    Nicht  ungünstig.    Sic  hangt  ab  ! 
j     1)  Von  der  iVeigung  zur  Metastase.    Je  grü^iser  dia 
Neigung,  Schwiaden  zum  Ortswechsel,  desto  ungünstiger. 

2)  Von  der  Art  der  L  msprünge.  So  lange  die  Geni- 
tilien  noch  nicht  befallen  werden,  günstig. 

3)  Von  der  Heftigkeit  der  Geschwulst  und  der  durch 
dieselben  bedingten  Congestionen  gegen  den  Kopf. 

4)  Von  der  Heftigkeit  und  dem  Charakter  des  Fieber«. 
Therapie.    Gescfiwulst;  die  erste  Aufgabe  ist,  die 

Aifektioii  fest  zu  halten ,  und  sie  ihren  normalen  Ent- 
wickeiungsgang  auf  der  Parotis  durchmachen  zu  lassen« 
Zu  dem  Ende  nützen  Fomentationen ,  aber  keine  Narcotica, 
weil  durch  dieselben  wegen  Nihe  des  Sensorlums  ,  Nar- 
cotismus ,    dör  mit  Meningitis  verwechselt  werden  konnte, 

•  herbeigeführt    werden    'kann.    Bios    KleiensHckchen.  Um 
.zirgleich  durch  Reiz  zu  wirken  ,    kahn  man  die  Drüse  mit 
Flanell   umwickein  lassen.    Droht  die  Geschwulst  einzu- 

.sinken,  so  m^iss  man  die  Affektion  durch  heftigere  Haut- 
reite  —  Stnapismen,    Blasen pfiaster   festzuhalten  suchen. 

•  llat  sie  aber  einmal  den  Ort  verlassen,  und  sich  an  den 
Genitalien  auagebildet,  so  ist  die  Aufgabe,  sie  hier  fest- 
zuhalten ,  und  iliren  Verlauf  machen  zu  lassen.  Ist  aber 
der  Umsprung  auf  die  Gehirnhäute  erfolgt,*   so  tritt  die 

•  Behandlung  der  Meningitis,  wie  wir  sie  angegeben  haben, 
;:ein.     Gastrisch  b^iöse  Symptome:     Brechmittel  dürfen 

kaum  gegeben  werden ,  denn  die  Anwendung  derselben 
.  ist  nicht  ohne  Gefahr ,  weil  durch  das  Erbrechen  die  con- 
.  i^estl  Erscheinungen  gegen  den  Kopf  gesteigert  wt^rjden, 
,  sudem  ist  dM^^be  hei  dei^  gefpaontea  HaUbede€kiHi|eit 
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Insserlit '  sclimerzliaft  für  den  Kranken.  DtÄlMr -*an  die 
SteJle  dc»r  Emetica  j^plinde  darni  -  ausktrende  MittH  ,  eitle 
Tamarinden  -  Abkoclnin^  mit  Magn.  RiiI])Ji,  und  Weinstein- 
Rahm^  bei  heftiger  Verstopfung  Seignctt -  Salz  mit  Jälappa. 
Die  Slfihle  werden  durch  eine  Manna  -  oder  Tamarinden- 
Abkochung  erhalten.  Fieber:  zeigt  das  Fieber  den  Cha- 
rakter der  Synocha ,  was  selten  der  Fall  ist,  so  sind 
Blut- Entleerungen  angezeigt.  Bei  Congestionen  gegen 
den  Kopf  Blutegel  auf  denselben  ,  kalte  U^berschläge  (?). 
Hat  es  aber  den  erethischen  Charakter,  oder  neigt  ei 
gar  wohl  zum  Torpor  hin  —  Säuren ,  namentlich  Salz- 
säure zu  —  1  *  Dr;  in  24  Stunden  zu  verbrauchen. 
Kommt  es  zur  Krisen  -  Bildung;  —  Kssig-  Ammoniak  mit 
I^ower'i  l*ul?er.  "    ' "* 

Zweite    Gattung.     Entziindung    der  BAuch- 
'  '        Speichel-  Drüsen. 

Pancteatitiff* 

Die  KrtnUieitep-^des  Fsncreas  »   daber  afnd  die,  EtH- 
.    Zündungen  deiaeiben^  xuni  Theii  iiocli .  ridweliiaft«  Akute 
Entzündung  kommt  kaum  wohl  Tor,.  deiw  das^  m9M  man 
Alfdoininal»  SaliTatieii  nennt,  und  was  oll  nach  Blerkodd- 
,  Gebrauch  9  «namentlieli  naeh  dem  Gebirauebe  dea  Caiomele 
Torkoromty   ist  doch  wohl  nur  Reiiinaland  der  'Druae. 
Die  Erscheinungen  sind  die;»   die   Kranken  haben  ^wi-, 
sehen  der  Nabelgegend  und  dem  PrO^ess*  ensiformis  nach 
rechts  krümmenden  Schmerz  f   es  kommen  kepiose  Durch» 
fälle,    mit  welchen  ein  Speichel- ähnlicher ,    mit  wenig 
Gallen- Pigment  gefärbter"  Schleim  entleert  wird.  —  Die 
Krankheit  erreicht  schon  in  S  bis  4  Tagen  ein  Ende, 
.  und  wird  mit  schleimigen  Mitteln,    denen  man  absor- 
V  .birendc  Dinge        Austerschalen  oder  Magnesia  usta  mit 
etwas  Opium  beigesetzt ,   und  mit  Bäder  behandelt» 

.  '  Pancreatitis    chronica.     .  i 

Erscheinungen.     Die    Kranken    haben    In  der 
Mitte  zwischen  d.  Proc.  ensiformis  und  Nabel  mehr  nach 
'  rc( hts  und  nach  hinten  gegen  die  Column.  rertebralis  ein 
brennendes  Gefühl,    das   permanent  ist ,   und  sich  perio- 
-'^  ,  discli  zu  heftigen  Sensationen  steigert ,    die   ganz  kolik- 
abnlidi  iat.    linteraucf^t  man  dieae  Gegend ,   ao  findet 
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.  iii»n  keine  Anfhreiboiig ^  keine  Spannung,  tie  fühlt  mch 
Vielmehr  weich  an,  abelr  tiefer  Druck  bei  relaxiirten 
Bauch'  Decken  vermehrt  den  Schmerz,  Von  Zeit  xu 
Zeit  Aiifstosaen  und  zusammenlaufen  einea  eigenthümlich 
schmeckenden  Speichels  in  der  Mundhöhle.  Diea  Auf« 
Stessen  steigert  sich  zuletzt  zum  Erbrechen ,  mit  dem 
^In  zäher  ,  eiweissstoff  -  ähnlicher ,  scharfschmeckender 
Speichel  oft  In  bedeutender  Mengte  (zu  einigen  Kaffee^ 
fassen  voll)  entleert  wird.    Wahrscheinlich  der  mit  Succuh 

\gastrlcu8  Terbundene  Succus  pancreat.  Die  Stülile  sind 
angehalten,  verstopft,  oft  2  bis  3  Tage  lang.  Hat  die 
Krankheit  einige  Tage  bestanden ,  so  fehlen  die  Symptome  ^ 
des  Abdominal  -  Leidens  nie.  Die  Kranken  haben  das 
erdfahle  Aussehen  (eigeiithümiich  gelbliche,  ins  grüne  • 
spielende  Farbe)  magern  ab  ,  verlieren  alle  Kräfte  etc. 
•Fieber  ist  selten  vorlianden  ,  wenn  es  kommt,  ist  die  Ent- 
zündung wohl  immer  in  Suppuration  übergegangen,  denn 
es  tritt  in  den  Abendstunden  ein ,  und  hat  den  Charakter 
der  Febr.  hcctica. 

A  e  t  i  0  1  o  g  i  e.     Pancreas  -  Entzündung   ist   eine  der 
seltensten    Formen    der    chronischen    Entzündungen  der 
•  B^uch-Organe.      Sie   kommt  mehr  bei  Erwachsenen ,  die 
Bich  mehr  der  Periode  der  Involution  nähern ,  und  mehr 

'  bei  Frauen  vor.    Der  Geimss  der  Spiriluo^a,  vorzüglich  » 
des  Fusel -Brandweins  ,    bei  Frauen  aber  cessirende  Men- 
struation,   und  die    damit  zusammenhängende  Congestion 
gegen  die  Becken-Organe^  scheinen  die  nächsteUi  wenn  auch 
nicht  die  einzigen  Ursachen. 
Ursachen.  Ausgänge. 

1)  In  Genesung.  —  Ohn^  Krisen ,  blos  durch  all- 
mahlige  Retingi^tation  des  Verdauungs-Prozesses. 

2)  In  theilweise  Genesung.  a )  In  Exulceration  und 
Phthisis  pancreatica.  b  )  In  scirrhöse  Degeneration.  Vom 
Kopfe  des  Pancreas  ausgehend,  folgte  sie  dem  Laufe  des 
Ductus  pancreaticus ,  springt  gewöhnlich  auch  auf  den  Duc- 
tus choiedochus  über  ,  und  setzt  Verknöcherungen  dieser 
Gange,  und  in  Folge  derselben  Icterus,  später  Melaena  — 
Scliwarzsucht.  —  Man  iulilt  in  diesem  Falle  das  Pancreas 
als  hart  umschriebene,  sich  ungleich  anfühlende  Geschwulst 
in  der  Wandung  des  Duodenums. 

'  8)  la  den  Tod.    Er  erfolgt  nur  durch  diese  Degener»* 
tion,  wie  durch  die  Kranklieit  als  solche. 

Prognose.  Schlimm ,  weniger  wegen  der  Inten-^ 
iiiät  des  Uebelt^  alf  wecea  der  Schwierigkeit  der  Diaf- 
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nole,  wenigstens  im  JMunge  des  Uebelf »  wo  mrade 
am  leichlesteii  la  helfen  wäre.  Die  Heftigkeit  der  Kolik* 
AnfaUe,  der  Grad  der  Abmagerung,  die  Andentungea 
dea  Uebergangs  in  Eiterung  oder  Scirrhna  bestimmen  sie. 

Therap^ie.  Blutegel  wiederholt,  an  die  achmers« 
hafte  Stelle  des  Unterleibs  ,  Fömentatibnen  mit  erweichea- 
den«  Kräutean  anter  Zusata  ¥or  Nareoticis.  Erweichende 
Bäder.9  innerlieh  ein  Belladonna  -  Infuaum  mit  Tarazaeum» 
fixtr.  gramlnis  f.  tmd  unter  Zusats  Ton  l*art.  atib.  Derirna- 
tia.  Bei  Franen  Ableitung  gegen  die  Becken -Orgnni! 
diireh  FuMader,  Aioe-Klyatiere  etc.;  bei  Minnern  Ab* 
leitung  gegen  die  Nieren  durch  Digitalia,  Terpentin  mit 
Schwäol  in  vielen  scfaieimigen  Väikeln  und  in  kielner 
Gabe»  Antiphlogistische  Diät:  sur  Nahrung  soekeratoff- 
haltige  Substansen.  dagegen  Vermeidung  aller  seharfea 
Hars  enthalltender  Dinge ,  s*  B.  Pfeffers^  Ingwers  9  kein 
Alkohol  enthaltendea  Getrinke  ^  sondern  frisch  ausge» 
presste  Fflanaensälle^  Molken. 

B*    Leber*£ntsündung»'He  pn  t  i  t  i 
1«  Akute  Leber*  Entsünduug. 

m 

fersch/ainungen.  Topische.  Schmers  Im  rech- 
ten Hypochondrium  bald  brennend ,  reissend ,  mehr  ober- 
'flachlich,  selbst  bei  der  leisesten  Berührung  auftretend 
(wenn  die  aeröse  Umhüllung  entsöndet  iflt)^  bald  dumpf 
und  druckend ,  und  mehr  In  der  Tibfe  ,  wenn  daa  Fi- 
renc]i;^  ni  (eidet.  Im  leisten  Falle  flnden  aich  aber  wieder 
manche  Modifikationen,  je  nach  dem  Sitae  der  Entsnn- 
dqng  im  rechten  oder  linken  Lappen,  oben  oder  unten« 
lat  die  Entaündung  im  linken  Lappen,  ao  findet  sich 
Anllreibung  im  ScroWc.  cordis,  Toraaglich  nach  dem  Ge- 
süsse  Ton  Speisen.  Bei  Entsfindung  im ,  oberen  TheilOf « 
Toraüglich '  Stechen  bis  gegen  dle-CalTlc.  hinauf,  wenig-  ' 
stens  momentan.  Bei  Entsündimg  im  ftuaaeren  rechten 
Lappen  achlieiat  der  Schmers  bia  gegen  die  Scapula  hin*» 
auf|  und  verbreitet  aich  oft  bia  sum  Oberarme.  lat  die 
Stttsfindung  über  die  ganae  Leber  Tcrbreitet ,  ao  treflbn 
.alle  Kracheinnngen  susammen.  Auftreibnng  im  rechtieii 
Hjrpochondrium  (veracfaieden  nach  der  Auadehnung  und 
dein  Sitae  der  Entaündung),  die  Geachwnli^t  aehr  hart; 
$Bst.  nnd  Süsser^  schniershsft  bei  der  Berührung ,  nicht 
selten  momentanes  Schwinden  der  Geschwulst ,  wie  bei 
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eififlMsher  Blnt-Congf^on,  wn  iber  die  Leber «Substan« 
sich  weich  nnd  '«chwammif  anffililt.  Dan  ikteris^he  Er- 
scfieiiittn^eii ,  besondera  wenn  die  untere  FJiche  d^r  Le*- 
her  itnd  des  Leber -^arenchy ms  leidet ,  entweder  nur  An^ 
deutnageiv  derselben  in  der  Albnginea  des  Au^es  um 
-eenilä^ei  und  '  Mundwinkel ,  oder  ausgebildeter  '  Icterus. 
Anomalie  in  der  Digestion,  Mangel  an  Easlnsti  bitterer 
Geschmack,  'wo  der  untere  Lappen  leidet ,  Brechneigung 
oder  wirkliches*  Erbrechen.  Gewohnlich  Stuhlverstopfung, 
und  wenn  Stuhle  kommen,  die  Fäces  Terbrannt  oder  griu^ 
Heb  gefirbt  wegen  «Mangel  an  Gallen -Pigment«  * 

'  b)  Febril e;«  Das  Fieber  ist  entweder  ein  synocha- 
les  Fieber  mit  remittfrendem  Typhus  bei  p^renchjmaitdser^ 
namentiich  paiüelier  Inflammatlon  des  Organs  (Remission 
gegen  Morgen,  JBxacerbation  gegen  Abend),  wo  dann  der  /  , 
Puls  Voll  und  hart  ist ,  ' aber  hinsichtlich  seinjßr.  Freqnenx 
•kaum  Tom  normalen  abweicht ,  der  Harn  dunkelrotli ,  int 
Brünnliche  siebend,  ersißhelnt;  die  Temperatür  der  Haut 
und  der  Durst  vermehrt  sind.  Oder  das  Fieber  hat  den 
Charakter  des  Erethismus,  ist  Röthlauffteber  (besonders 
wenn  die  serdse  Umhüllung  entzündet  ist  und  die  Entsun* 
düng  sich  aus  Febris  billosa  und  Hepatalgie  gebildet  hat}* 
Die  Kranken  haben  dann  dröckenden  Sshmerat  in  der 
SUrn^eg^nd ,  heisse,  trockene  Haut,  Rotiilauf-.Harn — 
oder  endlich  das  Fieber  hat  den  intermittirendeh  Typhus, 
oft  nicl^  einmal  den  der  Quotidiaua^  sondern  den  der  # 
Xectiana. 

Oft  schon  ist  in  diesem  Falle  das  topische  Leiden 
gans  überseheil  worden.  Von  Intermittens ,  die  sich  mit 
Hqiatitis  complicirt  ,  unterscheidet  sich  die  Krankheit 
K^icht^i  einmal  dadurch,  dass  das  Fiehc;^  hier  mit  dem 
Leperlelden  zugleich  aullritt  und  Tcrschwindet ,  wShrend  ' 
doist.  Intermittens  schon  früher  bestand,  oder  erst  später 
hinzutritt,  und  noch  fortdauern  kann,  wenn  Hepatitis 
schon  lüngst  zu  Grunde  geganged  ist;  denn  dadurch, 
dass  hier  das  topische  Leiden  auch  während  der  Apyrexie 
fortdauert,  während  dort  die  Apyrexie  ganz  rein  ist,  oder' 
die  topischen  Symptome  doch  wenigstens  sehr  herabge- 
f^immt  sind.    (Siehe  Pneumonie ,  Fieber  dcrseiben). 

Aetiologic.    Die  Krankheit  kommt  TorzügÜch  in 
den  Biüthenjahren ,  doch  mehr  in  der  zweiten  Hälfte  der- 
»  selbeti  vor  (in  den  oOgcr  Jahren).    Im  heissen  Sommer 
und  in  Suinpfländern ,    die  eine  neblige,    dumpfe  Atind^ 
Sphäre  haben,    ist  die  Krankheit  am  frequentesten.  Auf 
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nochebenen  kommt  sie  da«;e|E^en  nur  selten  und  nur  In 
ßpätherl)8te  vor.  In  den  Oclta  -  Landern  der  europäischen 
i^trome,  in  Holland,  dem  DelU- Lande  des  Itheina  ,  gegen 
die  Ansströmungen  des  Po  und  der  ' Donau  zu  ist  die 
Krankheit  endemisch.  Ära  fre(][uentesten  aber  ist  sie'  zwi- 
schen den  Tropen )  wo  Kie  der  einzige  Repräsentant  d^r. 
Familie  der  Flilo^oisien  ist.     Aeiissere  Momente: 

1)  Mechanische  Einwirkung    (Hepaütk  traumat.  isl 

die  Foige  davon). 

2)  Reizvn«:^  der  Leber  durch  spezifi8ch  ps^cllische 
Einflüsse      weniger  Ü2ckei  —  häufiger  Zern*       ^ . 

3)  Atmosphlrische  Einflüsse,  bei.  uns  wohl  nur  sel*^ 
ten  ,  hiufiger  dagegen  in  den  Tropen.  Während  bei  nun 
VerkirltuDg  Pneumonie  eneugl ,  wird  aie  in  den  Tropea 
Hepatitis  hervorrufen* 

4)  Alimente  9  namentlich  Brandwein  (FuselbranÄ- 
wein).    Trinker  bei  uns  gleichfalls  selten. 

5)  Reizung  durch  Gallensteine ,  die  durch  die  Gallen* 
gange  gehen.  ^ 

6)  LI üterdrücktQ  Blutung  ,  namentlich  bei  Iläraorrhot* 
dariis.  —  lutei^piittens  -  Krauke  gehen  nicht  selten  in  He« 
patitis  über. 

*  7)  Gehirn -Verwundung.  Alle  Chirurgen  kennen  die 
sonderbare  Erscheinung,  dass  bei  traumatischer  Gehirn- 
Entzündung  Hepatitis  sich  zugesellen  könne.  Dass  sie 
nicht  immer  hinzutritt ,  kann  ,  wie  in  der  neuesten  Zeit 
hi'hauptet  wurde,  kein  Beweis  seyn ,  dass  sie  nicht  hinzu- 
tritt. Vielleicht  setzt  nämlich  nur  die  Verwundung  be- 
stimmter Theile  des  Gehirns,  und  nur  die  Verwundung 
Vinter  bestimmten  Zuständen  ,  z.  B.  im  Zustande  dei^  Be-; 
rauschung  ,  vielleicJit  endlich  nur  der  Einflnss  eines  be- 
Htimmten  Krankheits  -  Genius  den  Eintritt  der  Hepatitis. 
iSiicht  allein  übrigens  bei  traumatischen  Entzündungen, 
auch  bei  Cerebral  -  Typhus  findet  sinh  diese  Theilnahme 
der  Leber ,  und  es  entsteht  so  jene  Varietät  des  Cerebral- 
Typhus  ,  die  man  Typiius  icterodes  genannt  hat.  —  End- 
lich kommt  in  den  Tropen  eine  Form  ^  or ,  von  der  wir 
im  Süden  nur  schwache  Andeutungen  haben  7—  Hepatitis 
durch  Schlan^enbiss.  - 

Verlauf.  Immer,  bei  uns  wenigstens,  etwas  lang 
gezogen,  am  srhneilsten  verläuft  noch  die  Entzündung  der 
serösen  Umhüllung,  parenchymatöse  geht  meistens  erst 
In  0  —  Ii  Tagen  zu  Ende.  '  ' 


Äe^MebeÄriw^  Haut.  f|a»d, Harn,.  Im  Jugenblict« 

der  KriM  tritt  gewohnlicl*  erst  die  ^elbe  Färbung  der 
Öa'ut  ein,  mltWln  hüt 'äuch  sie  Tlelfefcht  kdtis(-Iie  Bedc.u- 
tüAff'^  Oer  Schweiss  entWilt  eibe  mehr,  öde^-inhj^lcr^^rössd 
M^ng^  von  ßfim-lhgmeA^ 

Wcfc  und  Äciii^  »ödctförf  «^en  Säitfe  aus.   Bei  der  cryd- 
peläliose^  Tomi  komfet '  noch  der  phlyktangse  Ausschlag 
Ü!ii1|lund-  nnd  NasenUfiebL    Im  HÄiprt^f  der  kiif  der  Hol  • 
der  iSntzftndnne '  kMnen  Hatnbtotf  nachweist,«  tmt  mit 
AMi^  ttriiett  fibetlftum'  ÜtriiMoff  ü«  Purpwat  «Äd  rosige 
imit  In*  »«Ist  ttMMrbtlidia  fieftlMat«^<«uf.t  Meben  de^ 
HeWkriseii,  ^md*l*wliOh«n'  ikofeii  ;tt»d  der  «UipisolieR 
Kribe' «ntitebt  «ill^  Stip|ilMiicrit-«rl««  —  Blutwfen  aui 
di«-'  Ntse'  <dim  tMiUstk  tfa9MMih«)  i^        jungen  Indrm 
iHi^b:  BintMngen 'W^'dcm*  MaMidirM.,  wenn  uiM)erdruckt4 
HimoMlAfs  Krankhelfifilttwdk«  #Miir)&Ii^  typische  Krise  er- 
AjhteltoÄI  .^llige  AUllfÄTÜnifin  j'^gtlllf «'•Erbrechen^  hat  sei- 
«en  krltibche  'Mltfltfnligi  '  Wena*  »küte  Leberö«t2irtidiniS 
fÄ'8efthfeii«ttS  übergeht,  erichei*l*»oft  hefUg^;ftt?t>b«»«»cr 
Sdmiel^  In  dfei«  tote  ,  i»nd  in  dcingelbcB  Vei-halliiis«4 ,  ai« 
*  sfoh  hüsbUdet,    Stehwindet  der 'Schmerz  in  derrLober, 
Von  dem«  tauschenden  ficbmc»  'iri»  det  Milzgogendf  muss 
;  dfekcr  krHische  antemldlklen  Wrt'ttWi.  .  Bei  HepsüÜs  nam- 
lldh      fNs^ad^s^  wisÄn  -       sküt  ^i»;  VerWundungw«  des 
«chMdcls.  gösijm;  'kbirimt  oft  Wfe»  fdWtebare  ÄrsohemUng 
Vor  ,    dass  die  »snken  in  deir  lÄb^^fg^^«*  «»f 
Schmeri  khig<5n ,  dagegen  Sehnte«  *  in  ;dcr  ^Ätilngegena, 
iiirchatis  keiöe*Ä?rftreib«ng,  keine  y«»«f«'""S^  ""^.^ 
^^islifch  ist,  %iihr«ntf  di»  Leber -«ypoehoftdriim«*^^ 
scheinungen  der  Hepatitis  jiachwcist»  '  ^ 

.  '^^  In  theilweise  Geitesunf;  a)  In  iSÄSotia« 
«laiüicher  Lymphe.*  Bs  erfolgl  eirtwedcr  ins  Fawnchym» 
und  hat  Induration  der  Leber  lur  Folge,  oder  es  Ä*fo  gt 
auf  der  sovösevnUnhiUnng ,  und.  Ährt  Versacbsyig  der< 
Leber  nach  obik  «lt.  dem  Diapbragm»,  oder  nach  unten 
mit  dei»  Dicbdm  hecb«!.  Die  Diagnose  diwr  Ziistaudo 
ist  freilich  schw*r^  dMh.  dürfte »fnr  dei^  ersterj^p  d^  iJ*x- 
stirpatioii  ,  bei  wekber  dann  da«  Zv^prdifeU  dn^  fchwere 
Leber  mit  in  die  H&be  Jbeben  »iss.,  lAiifschlusa.  geben, 
b)  In  Wassererguss  (besonders  bei  Hepatitis  mit  prysipe- 
latüf^em  Fieber).  .  Aus  akuter  Mic|plilia-bildOt  aidi  ,^uicr 
Hydrops  ,^  es  dauern  jedoch  bei  diesem  Ueb^rg^nfe  Oie 
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'€lt|e  Zdti)i^g  fort  '  cl'W'SUppuTtto^^^   /         \-  » 

.„  3)  1b  .eine  a^^de^re  Krankheit  •)  l^  lni^ 
wiki^f^^nsp  besonilerji  m  An^^Mk  Frühlings,  .wö;dieer-i 
itefi  :  Anfinge  4er  ..In^rqi|lten«- Epidemie,  auftreten.  Die 
Interniiltent  ei^acheint  a)f)  .Quoiidiapui^  Jjn  den^FAroxysmen 

fijuerh  die  ^ebei^-Syip'pfb^ne  nojcK  eine  2Sfitfi|'ng.,{oKt.   b)  la 
rysipcla«  — ^^rRose  a^f  der  lu§«ercn'.Haü|^  -:^^in  üebeiw 
1        nh)kt  kf^freipdepi  l^anp,]^  ■  wenn  man  die  |ltol|ji 
|f^rai}^t^t  9  die  äie  X^e^r/be|  den  Erysi^^ 

'     4)  .In    den   To  d.     Er  erfolgl:j.  .a) ,  Durch  Brandy 
Bei  uns  nie,,  mir  zwüsclien  den  Tropen,  bei  der  diirich 
ißchiangenbiss  erzeu^tea.  Jlcpatitis  ;    die  Leber  hat  dann 
eine  sclunutzig  graublaue  Farb^,  ist  ganz  weich,  so  dasa 
are 'bei  dem    leisesten  ,  Druck  zerreibst  #    riecht  aashaft« 
*  h)  In  Folge  von  SuppAiration  und  Lieber-^Phthise.    D|er  Kr*? 
guas  des  Absi^ti^ses  .  erfpjgt  entweder.  Jn  den  Magen  wp 
der  Eiter  erbrochen,,    oder  in  den  Dai-m,  wo  er  durc4i 
ld«a..iSl:tthi  entleert  wird,    oder  n^^clA-  aMpaitu 9  oder  durch 
daa  Diaphragma  in   die  Brusthöhle.  .Audi  auf  der  Hölie 
4er  Krankheit  scheint  der  Tod  erfolgen  zu  können.  Die 
£ectioniWei^t  aber  immer  neben  den  Symptomen  fortdau^ 
wrnder  Entzündung  und  starker  GciaHsentwicklung  auf  der 
Serosa  in  der  Lebersttbsta^nz  eine  oder   mehrere  Eiter- 
iiöiiten  nach.    Die '^Erscheinungen  ,   unter  denen  in  dieacon 
l^alle  der  Tod  eiutfkt,  sind  die:    Das  rechte  Hypoch^ndr« 
au f^^etrieben  und  äusserst  schmerzhaft,  von  fürcbt^rlicliem 
Brennen  nicht  blos  auf  die  Lebergegeud  beschränkt,  aon^ 
dem  gegen   den   Magen    hinauf  verbreitet.  Fortwährea- 
des    Erbrechen    schwarzer,    kaffeesatzähnlicher  Massen, 
messinggelbes    Gesicht ,    Puls    von    nicht    zu  zählender 
Ftrequenz.     Brennend  heisse  Haut,    später  SchlucKzen, 
Kaltwerden  der  Extremitäten,.  Yerichwindea .  des  fulaea^ 
Delirien.  .     . .       I       ,     .        !  ,  J 

'  Prognose.  Ak^ite  Leberenlsnnduirg  Ist  bei  uns 
Mikt  gefährliche  Krankheit,  so  verderblich  sie  im.  Sttdea 
und  zwischen  den  Wendekreisen  iai.   Sie  hängt  ab : 

1)  Vom  Sitze  der  Entzündung«  Entzündung  des  ac^ 
rftaejjji  Üeberzugea  ist  weniger  geführlicil  aia  die  des  Paren- 
ehyms ,  und  hier  wieder  die  der  nntereii  Fläehn  di«.>to* 
denlüichste« 

2)  Von  der  Aa^eetiiiMil  des  Fiebert  nnd  dem  €4aap 
takter  deafelbeB.  m   -  cn 


'■'^S)   Vom    Caiisal  -  Moment.    Leber  *  Entzündung,  die 
iich  zu  Gallen- Steiru!)  gesellt,  ist  äusserst  bedenktkh* 

'  4)  Von  den  Ausgäo|;eat         Ceberganji;  in'  Si^punK 
üoa  ist  alwoiut  Jethal.  ,  i'-ft 

/  T h ^ r.ip i i»,  Ind.  c a u s a  1  is.    Sic  ist  gelter^  vor- 
banden^ und  wenn  sie  vorhai|den  .ist'i   llllt  aiq,  entweder 
9kii  der  Indicatioii  der  Kriseix  zuaamnien,  ^.^^ 
duirch  yerkfütuii^  erzeuften  Leber  •<  Entziin^unjl, 
mt  fpäteEr..;r|saiisirbar,  z.  B.  bei  CjUlle&^\St<e^en./   r  "  ..  \ 

f«''f  lad«,  m Orb i.  Sie  verlangt.  Antiphlogose ^  jedoA 
BÜhbedetttettden'  Slediflk^tlonen,  •  Allgemeine  tklijUle^Uee^ 
vangen,  .liei  .ua#  -  aar  im  gieraSsaigtea  Grale,  ifar  .bd 
■airtariai  ladifidaen.  und  bö<  .kafllfer  laflaaiati^u  ,  und 
btlnr  IviiKdflr-mlui  bei  JBntzüadgng  dbir  «eraaen  UjpKüiilung, 

ata Jbet  Eata&adanf  dea  :Fareaahjrni8v  Wtehtlget^  .aiad  > 
ioplathea  jBiifet-nEntieeningeii , '  Biate|ei .  ,ia  reiobliehcrif 
Meaga  8p  <-t<«W  ia^die  Lebergegead  und  .  Wi^derbAl»ng 
dcrMlbea«  man  der  Scbmi^rz  aiofa  wiedcir  at<cig«)?1.  £ias 
aalbnagtia-  ton  Mercuriat-  Salbe  Y^giich  mdaaea  2  —  8  ' 
Briflkt  Aea  Unguaat  neap.  iserbraudit  i werden) ,  mit.Bii» 
ftakraat  Oeli.  und  Eibisch  -  Saibe^  FoaMutAtionen  mi% 
erweicbeaden  Kräutern  unter  S^uaata  Ton  'Narcaticia,  ei^ 
^«icli^ndie  Badfr,  Innerlicii  bei  copiöaen  Auaieierung-cA 
Iwd  i)eftigea)>  £tbf4:chea  (bei  Entziindiing  d^a  kleinen  La* 
keriappeaa  .iiad  Mitleiden  dea  Magens)  zuer^^t  «i(ie  Emui* 
•laa  oder  Salep  -J  Schleim  unter  ZMsatz  von  Aqua  lauroceT 
pal  oder  Biauaänre  ,  auch  wo^il  ein  Gemeug.Kon  Fotio 
Riveri  mit  Sf^rup.  Diacodii,  in ,  bedenklichen  .  Fällen  «a>U  • 
Kxtr.  Opii  .ai^uoa«  Wo  die  Durchfälle  gehakten  Eievu 
allalteh  ajnd  9.  lind  Bau  res  Erbrechen  zugegen  Utf  besoa^ 
dera  bei  Leber  -  Entzündung  von  Arthdtikern  ^  wo 
lieber*  Entzündung  an  die  Steile  des  cessirenden  poda- 
^ndacheui  Anfallea  tritt,  absorbirende  Dinge  unter  die 
lllg  -  schkimig^n  .  Vdiickel ,  Liq.  Kali  aubcurbou.  oder 
Krebsaugen,  oder,  was  am  9  weck  massigsten  ,  kohleusau-* 
rea  JVatron.  Ist  aber  heftige  Stuhl-  Verstopfung  zu« 
fegen  —  Darm-  ausleerende  Mittel.  Caloniel  namentlich 
]iat  sich  grossen  Ruf  erworben.  Man  gibt  es  in  bedeu- 
tenden Gaben,  zu  3  —  4. Gr.  alle  1  —  2  Stunden,  so  dasa 
Calnmel-  Stülile  erfolgen,  die  sich  durch  ilire  grasgrüne 
Farbe,  eigenthümlichen  Geruch  luid  azc  iide  Einwirkung 
auf  den  After  (sie  erregen  Brenuen)  auszeichnen.  Dio 
Stühle  I   die  durch  Ccüoüici  eingckitet  aiud^  dürfen  uich; 
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Mwohl:  dtflpeh  fertgc§6tilen^43iJtaraiich  dcitelban  (wtft  Stt- 
livatitoni  befSidileii  ist,  die  die  ohnehiiL  «chon  infiA. 
die  ^nti^l^logiiie  g«fcc^>ui|Q)itea  Kranken  forcbterlich  her* 
iinterbrin|t) ,  ala  Tielmelur -idnrch  gelinde  Mitteisalze  od^ 
Ricinua-Oel,  oder  WeinaCcinrahm  niit  Tamarinclen-Ab« 
kocbiihg  und  ttagn»  aolph.,  'o'^er  Sei^netbUk'^riitt  lloaeii- 
honff  «Meratotst  werden.    Üm  der  WiVkitni^-  dea^  CalÖ' 


eieinrahm  *beL  Tä(rlith,  mda^en  4  —  ö  Slnhle  TDff '  d!el^ 
oben  beseichn«ten  Beaebalfbtihifft  eiföli^en.  Verlieren  'i18- 
üe  Ferbe  und  den  eigentbiuiiichen  Gerach,  dann  aind 
ftie  aymf  itiacli  geworden ,  und  mnaaen  daneh  dlig'-achldb» 
,  mlge  Mittel  beaeitigt  werden*'  AntiphlogMache  Diftt,  ¥«4 
^biliaeiie'  ümI^  sMimtoffhaltige  DIdge*  ^ckeelrte 
Aepfel ,  gc^dcitle  Pflamuemv  -  «ber  ohne>  mm  t«rnd  ^dbi 
Zitm  »Oetrinke  Diiige^  -dltsMf  liea  Darnr  '^wlaken«>  Molken^ 
Wetnateldwaaaer,  lilniönade|i  abweeh'aelAd  Selileini,  iBiam* 
tolaehlciiii  -fial^  efe^v  wenn  die  DaFcKRihr- c^ptSi  <w«K 
den«    Die  Hautkrlaen  >  werden-»  durch  .<ß:o  w^e  r  a  «(Mreb 

"  md  Baaigammoniak  unteratotst  ^Im  #ladftinr<der''ftteödta^ 
leaeenv  geregelte  Ditt;'  alles,  wta  daa  Oemüth« iriitirrti 
(namentlM  Zorn 'errc«ett>  könnte,:  niiil«  entfernt  iverden, 
.der  Kraiike  m^hr  anf  dnlachej  ve^etabilhche  Koat  ge- 
aelst,  mifd'-iuni  Getrinke  anfangs  wenigstens,  kbitve  sei* 
atlgen  Floaalgkeiten  erlaubt  werden.  Niir  allmik^  Mf 
man  Fleiadispeiaen  und  den  Genuss  von'  Sprrhuosis ,  abi^ 
nur  den  sauren  Wein  nicht,  oder  deif  rothen,  weil  ale 
Teratopfen ,  erlauben.  *  Um  den  Darm  offen  zu  halten^ 
oder  um  etwa  eingetretene  Verstopfung  'tü  l^eseitigen. 
gibt  man  £ttr.  suponacea ,  Extr.  Gramfnis  ,  '  Cichoriae^ 
Taraitllci ,  Tart.  tart. ,  so  dass  täglich  2  —  3  reichliche 
Stühle  erfolgen.      '        '  • /i.  . 

^  Ind.   exituum.    Gegen  Lymphexsiidat  ist  nichts  zn 

thun.  Gegen  Wassererguss  und  Leberphtfiise  das  Geeig- 
nete bei  Betrachtung  dieser  Krankheiten.  Eryiiipclas  mnss 
mit  trockener  Wärme  und  durch  Essigammoinak  fentgehal* 
•  ten  werden.  Bei  Uebergang  in  Int^rmittens  (zu  BefÖrde*- 
rufig  der  Krise) ,  nicht  gleich  im  Anfange  China  und  Tri- 
fol.  ßbriuum  ,  nm  den  Faroxysraus  nicht  mit  einem  Male 
zu  verscheuchen  ,  sondern  wenn  man  doch  etwas  geben 
und  nicht  lieber  zusehen  will,  die  bittern  geiiigen  Ex- 
tracte.  Mau  muss  aber  immer  auf  den  vorhandeueii  Zu*- 
stand  der  Leberreizung  refiektiren ,  um  nöthigenfaiia  ao* 
gleich  antiphlogistisch  einaphreiten  zu  können. 
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2)  Chronliche  ti«ve''ri'Btttctr»4iinc'. 

•  •    •  .  'Ol.  .•.«.     *:    1»       »•.  •  / 

Bfan  hat  tinter  didseäi  Namen  «ehr  Temlileiline  Zn^ 
•tSnde  iti^ammeng^ewoifen/  Eft  itt  wali^,  '  liir*'teBnon 
sar  Zeit  die  Ferschiedeaen  ZmtSnde,  die  beülniateii  ptlh* 
Terifidernn^^en  der  Leber  #ilirend  de«  lieben« ' noch  hiekl 
eile  genau,  wenigstens  nicht  genau  genug  «Ol  die- Diag«* 
liose  ilcbtig  stellen  zu  können  \  aber  e«  laftscn*  ifdk  doch 
schon  nur  2eit  3  Zustände  unierscheiden ,  -Ae- 'lOin'  eile 
hier,  sniammenwarf.  ^  '     ;  •  *  ^' 

'    i;  l^infach-chroniüche  Leber- Entilndung.  " 

2.  Degeneration  mit  Erweteheng  del»  L«ber^abitaiini 
9.  Fei(tartigc  Degenerationen  der  Lebev«-  » 
Funsus'  mediillaris  und  hä^niatodeft  der  Lebe» ,  Le4 
Iber-Tuberkel,  kuglldie  Melanose  in  der  Lfi^et  m^ygM^ 
*en  nicht  hieher.  ^    • -  "  ' 


S'ymptonie.  Anfangs  klagen  dfe  Kranken-««^  dcni 
Sennese  von  Speisen  (memt'  1  ^  2  Stunden 'daraaf)  über 
efn  GefQhl  von  Druck  in  der  Magengegend,  als  läge  Ihnen 
ein  Stein  da. '  Manchmal  schwinkleii  diese  Schmeraen  wie« 
der'  unter  Abgang  einiger.  Blähungen  und  die  Krankheit 
ist  darum  schon  für  yerdbrbenen  Magen  glatten  , "  und 
mit  bitteren  Mitteln ,  Tinkturert  ete.  behandelt  worden» 
Diess  drückende  Gefühl  ^  das  '^ich  anfangs  blos  sur  Ver- 
dauungszeit  einstellt,  '  wird  später  permanent,  und  die 
Kranken  bekommen  Leberfa'rbung ,  zuerst  blos  leichte 
ikterische  Färbung  -der  Gesfchl^liraut  und  der  Albuginea, 
später  ausgebildeten  Icterus  ;  zugleich  ändert  der  Harn 
seine  Farbe,  er  wird  dunkler,  braunroth,  zuletzt  schwarz* 
(Gallenstoif ,  durch  Säuren  nachweisbar  ,  ist  der  färbende 
Bestandtheil. )  Die  EsslUst  nimmt  ab,  der  Stuhl  ist  träg, 
der  abgehende  Koth  hart ,  kuglich  verbrannt ,  anfangs 
schwarz  gefärbt,  später  wegen  Mangel  an  Gallenstoff-Pig- 
ment lettig  —  kreideweiss  oder  wie  angefeuchtete  Asche» 
Die  Untersuchung  der  Leber  zeigt  folgendes:  die  Leber 

mit  ihrem  scharfen  Kande  über  die  falschen  Rippen 
mcbr  oder  weniger  hervorragend,  und  sich  hart,  fest  an- 
fühlend. ( Leberverhartung  hat  man  desshalb  auch  wohl 
die  Krankheit  genannt ).  Ist  die  ganze  Leber  im  Zustande 
der  fichicichenden  Entzündung  /  ao  ist  aucjli  die  ganze  Hjf* 


pochonj^e  demlben  aiffgflql^e«,  und  dio  Verfn^sse- 
rung  der  Leber  dem  Auge  tchoii  tichtbtr;  gewöhnlich 
Uidtt.äket  mar  der  UfMM  La^^peA,  dann  ist  die  4 ^>ft rei- 
lrang gering  niid  iMbr  vmgranzt ,  m  dats  aie  bei  oberlQäch- 
licher  /  ÜBtefauchiing  nicb|  feilen  ganz  umgangen  wird ; 
die  dyapeptischen  Kr^cbeimiBfeii,  find  gleieik  jja  Anlange 
Mlir.iiiiitedciileBd.  f  . 

'    L  eb  er -ErweichiiBg«  .  Die*  Kranl^en  haben  ein 
eigentlMMiiUcibes , .  Ooioril^    fan«    acharlachrolji  gefürbte 
Wangen*   Dabei   an   der  Granze  dieser .  Rothe  ^  Qani<^r|C- 
lieh  um  ^ajBellfla§el  ,Qnd.  Atindwiakel.  deiklieb  gelbe  Fir^ 
bunftf.'.  DlB  Hanl  ist  g4&^en4>   .JDaa..  f^Mi:.  .,|lypochon- 
drium  aii^etdieben»,  d|c..-4^iilireibniif '  |oft.  ^|ioi|  dem  Auge 
bemerjibar.     Fluchtig.,  ./itffdvurfe 9    ajier  njcht..CQDilante 
Scbmenmi  ;  i«)  der  L^ergj^ffenil«  .  Sie  Lfi)ei!).jp]jergr9a9ert| 
Uber  den  Rand  der  falaehei|  R^pen  Vorrag;(^4    aich  weich 
■nfohlend,  aber  gegen  Druck  glelchfalla  empfindlich  nsd 
•chmerthafit.     Die  Geachwubt  iat  anliinga  Terinderiicfa, 
•II  Jat..»ie.  .Tfge  ian^.  ;Kfaammnn9m9heo9;  ^dafHi  aber.er- 
felgt  pldtilich  wieder  unter  hefiligem  Gefaaareis  Anachwei* 
Im^  lta»<db<iic  T A«Ci9g». ..  §|89  .  Uoaaer fll^pgeatinyi  -  Za- 
(rtaiidj  'dmiieial  apit^  coiiatant.  lyird*.  .Anomalie  in  der 
Kgeatiff!..!  ^ßnxm^^u  Jtl^Au  1»  S%dÄn,.jijaelten, 
daae  dia  Sifiblo.  einige  /Mgq . fepiren.  ..DfSy.iV** 
IlMHtVi  gffiadUeu  Siem.  ÜMMIilie .  geihfs  Maaaeji , .  die  eine 
iiiann<uide'finipfindung  am.ARfV  ^r^ei^ n  .^.abo  wfihl,  an« 
iiomale^SiierfibiMung^,wii)4i|^d^f.  Zahnrol^r.  lier  Säuglinge), 
Vhdlmdime.jde«  Tenösesi.tileini^na^,  in  .liil^i^  Pili^n  wcof 
Herato«a>- l^mwi^emiig«  .  Druck;  aujr  die^Her^gegend  etelr 
gert  diei.<8tieclc  -  Anfall^  « filUv;  bfs  zu^  Ohni^  Endlich 
fiefiteaneteung^  anfange  snir.  giuKdi  deip'l^iuiMi}  Ten.  Spin* 
laoala  <Weh»!  Kaffee),   später  «chii^n  .naph  der  Jeiaesten 
Bewegung 9  aulet^t  wobl  .gar  spo^tan;^  iF^'Mt  die.Jüranien 
Iii  Bette  liegisn,  au  Congealio/i^r^^^Äi^immgeny  wobei 
der  Pnln  Aequenter^  die  GeaiiAl  ^Ui>:  iii^He^t  belM  wird. 

8.  Felfärltgß  P^geii^ria.tij|ii(^  Leber. 

Ghilblleliea,  mehr  Ina 'Gi^nlidie  «eh^ndea  Colorit  (oft 
eeh^  die  Kranken  gams  wai^haähn){ch  aus).  Dyspeptische 
Bradietnungen :  fllbmgel.jan  Appetit ,  Dri^]^  in  der  Magenr 
Gegend  na^b  dm  Genaue  von  Speisen,   Aufstoasen  (oft. 
aaurea).    yß{pi.ehrter  iD^jcat.    Durchf^lie  j^eimig , 
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GaUeii  -  ngment  Aullreilraiif  der  hehw  i^  ikkat  wemg 
SehWen  beim  Drneke,  oll /togtr  Schmerzlosigkdt.  Die 
'  Leber  übrigent  tich  weich  aiif&hrend.  Der  Harn  dtinkel»-  - 
retii ,  kein  Gdlen^Pigment  enthaltend  9  eondern  yon  Cmor 
«eförbt.  In  den  meieten.  Fallen  Brastb^^werdeb  9  Be- 
Ilemmong,  Oppreaaioni:  auf  der  Briiat*  ^ 

^  Aeliologie  1.  2;  8».  1)  Individnen,  die  eine 
•itaende  LebensWeiae  föhren bei ,  denen  sonach  Stockung 
fen  in  der  Blotbeweffanf^  a,taU  .finden »  inklinireu  b^son« 
dera  zu  der  KranUheit.  Aenasere.  Homeiite;:  4)  Psychiiche 
Influenaen  anhaltender  Kummer,  Zorn,  b)  Alimentäre 
Einflnase:  Qenusa  Ton  atark  gewürzten  Speisen,  Ton  Spi* 
Tit.  Oft  hangt  die  Krankheit  mit  Gallenstein-Bilduiig  xw- 
aammea,  oft  mit  Arthr.  und  Hlntforrhoiden  aey  ea,  daaa  aie 
einmal*  aehon  in^-Flnage.  waren /.und  unterdrückt  wurden^^ 
oder  dasa  aie  im  Stadium  der  Congeation  atehen  gebliebea 
aind*  Auch  Frauen ,  wenn  Ue  in  die  Periode  der  Invoiu«* 
tion  treten ,  wo  die  Bfenatrnation  oft  plotalich  eeaair^ 
werden  nicht  selten  Ton  der  Krankheit  benllen. 

2)  Die  Aetiologie  der  zweiten  Form  tat  ginslich  un- 
bekannt,  nicht  einmal  der  ZnMmmenhang'  des  Leidena 
dea  Heraena  mit  dem  der  Leber  lat  rermittelt..  Vielleicht 
findet  zuerat  ein  .Congestfona^Zuatand  in*  der  Leber  statte 
^nd  ea^i^wird  daher  Auadehnung  der  miteren  Hoblader« 
und  dea  rechten  Heraena  auf  gleiche  mechaniache  Weise 
gesetzt  Aber  ea  laaat  aidi  auch  denken^  ^aaa  Herzerwei- 
terung und  mit  ihr  ein  mechanisches  Hindlernisa  in  d^ 
'Blutbewegung  daa  Errate  seyn ,  'ttnd  dasa  dieae  Brweiterung 
ailf  den  Ißtamm,  namentlich  auf  iHe  Vena  Cava  und  die  Le- 
ber-Veneii  zurückwirkt ,   und  hier  Congestiona-EiracheinunK 

Sen  setzt*  ,Die  Krankheit  eracheint  bei  jugendlichen  Indivl* 
uen  um  die  Zeit  der  Ftobertat  oder  einige  Jahre  vnachher» 

3)  Fettige  Degeneration  der  Leber  findet  aich  bloa 
bei  Säufern ,  nämentUch  bei  Brandwein  *  Säufern  und 
Host-Trinkern.  In  guten  Weinjahren  iat  die  Krankheit  da- 
her gar  nicht  aelten. 

Aua  g  ä  n  g  e*  1.  2.  8.  1 )  Chronische  Hepatitia  en- 
det :  a)  In  'Genesung.  Der  üebergang  in  Genesung  ^rfolfft 
indess  nur  langsam,  und  ohne  deutliche  Kriaen,  bloa'doi>cli 
Schwinden  und  Wdchwerden  der  Geschwulst  und  RegU-  ' 
lirung  der  Verdauungs-Organe*.  Die  Krankheit  wird  gerne 
reaitiv ,  besonders  wenn  aie  mit  Hämorrhoiden ,  gestörter 
tilenstruation  9  Gallen  -  Steinet  etc.  in  Verbindung  steht, 
b)  In  theilweise  , Genesung ^  *)  in  Eiterung^  (bei  una  ael? 
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ien)  ß)  in  WatfcritifiiM ,  m  Immil  lu  UjAtoffB  «•citet. 
>)  Per  Tod  erfolct  »ie  «iif  der  Hohe  der  Krankheit ,  so»- 
4erii  nur  dtircii  dfeoo>  Ausgange. 

S)  Leber  -  Erweichung  endet  immer  wolil  tödtJich; 
der  Tod  erfqlgt  gleichfali« ,  indem  ea  «u  Wasserbildiin'r 
kommt,  und  zwar  nicht  blos  im  Bauche,  9ondern  aiTch 
■fn  der  Brust,  8  — 10  Ta^re  nach  dem  ersten  A'»ftr**fett  der 
Sjmptome  des  Hydrops  ist  der  tödtliche  Ausgang  da. 

.  d)  S  e  c  t  i  o  n  1.  2,  3.  1)  Bei  einfacher  Leber-Entxüa- 
iloQf.  Die  JLeber  vergrössert  (in  ihrem  ganten  Umfange, 
wenn  sich  4io.  Affektion  über  das  ganie  Organ  erstreckt 
Jjiaite^  oder  nur  in  einzelnen  Parthien,  ^ve.nn  die  Entzün- 
dung partiell  war),  featy  hart  sich  anfühlend,  oft  «tein- 
hart.  Die  Lebergefjsse  ,  namentlich  die  Pfortader  erwel- 
^tert»  -Bei  completter  Entzündung  der  Galleilblaae  siiaam- 
.nengespgen  ,  keine  Galie  in  derselben  ,  bloa  weiaaer  si- 
hcr  ,  mit  Blut,  selten  mit  gelben  Streifen  gemengter 
Schleim  ( wahracheinHch  Produkte  der  Schleimhaut  der 
.QtUenhiaae). 

2)  Bei  Erweichung.  Die  Leber  gleichfalls  angeschwol- 
len ^  aber  nicht  doakelbrtun ,  wie  dort,  sondern  scharlach- 
roth  gefärbt.  Das  Leber  -  Parenchym  schwammig  sich  an« 
Sohlend  ,  und  so  weich  ,  dass  es  sich  zerdrücken  lässt, 
"Wobei  wie  beim  Einschneiden  eine  Menge  Blutes  aus- 
fliesst  Erweiterung  der  lloMvtne  und  des  rechten 
Herzens. 

3)  Bei  der  dritten  Form  —  die  Leber  gelblich  weist, 
in  eine  speckige  Masse  verwandelt.  Das  Fett  durch  seinen 
Geliait  an  Gailenharz  ausgezeichnet :  iu  der  Gallenblase 
bloa  etwas  Sclileim  oder  eine  röthliche ,  durch  Blut  ge- 
färbte Flüssigkeit«  Die  Schleimhaut  des  Darras,  beson- 
ders des  Dünndarms,  erweicht,  die  Mu8kelhaut  verschwun- 
den (so  dass  der  Darm  durclischcineiid  ist). 

Prognose.  1)  a)  Sie  hängt  ab  von  der  Ausdehnung 
.der  Geschwulst,  b)  von  dem  Grade  ihrer  Harte,  c)  dem 
ätiologischen  Momente.  Hämorrhoiden ,  Gallenstein  Com- 
plicatiou  ist  gefährlich,  d)  vom  Grade  der  ikterischen 
Färbung ,  e )  der  Gegenwart  der  Durchfälle  nach  dem 
•Eintritte  der  hydropiachen  Erscheinungen,  letztere  sehr 
»chlimm. 

2)  Die  Prognose  tödtlich  zu  stellen. 

3)  Sie  hängt  ab  :  a)  von  der  G/össe  der  Degenerar 
tion.    b)  Von  der  Häufigkeit  der  Durchfalle,     c)  Vom 
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Grade  der  AbnogQ'aiV  «md  dem  Schwinden  der  Krank- 

Therapie,    1.  2.  3.    1)  Blutegel  an  die  scIinierT 

:rende  Steile  (bis  die  Geschwulst  einsinkt der  Sehmers 
s^ich  ^jcrliert?) ,    Einreibungen  .  von  Mercurial  -  Salbe.  Fo- 
mentatinnen  mit  erweichenden  Krautern  unter  Zusatz  van 
Narcoticis  ,     namentlich   Cicutft|    Bilsenkraut.  Innerlich 
das  Calomcl  in  Gabeii,  dass  1  —  2  Stühle  erfolgen  ,   und  • 
in  Pan«?en  von  2  —  3  Tagen,  in  der  Zwischenzeit  eine  ge-  , 
linde  Mixtur  von  Taraxacum  und  Tart.  tart.     Sollte  wie- 
*der  Stuhl-Verstopftmg  kommen,  wieder  das  Calomel.  Ent- 
sprechende Oiät,   blos  einfache  Tegetahilische  Kost,  zum 
tretränke  auflosende  Dinge,  z.  B.  Molken  mit  Weinstein». 
Tlahm,   Weinstein-Wasser.  —  Grossen  Ruf  haben  sidi  in 
"der  neueren  J2eit  bei  Hepatitis  Fussbäder  mit  Königswas- 
ser erworben;   ihre  Anwendung  dürfte  aber  auf  die  Fälle 
'tejerhränkt  seyn  ,   wo    die   Krankheit,  mit  Hämorrhoiden, 
Täterin  -  Congesttonen   mit  Arthritis   in  Verbindung  steht* 
/Mehr   aber   als   alle  ärztliche  Hülfe  frommt  der  Gebrauch 
"der  Mittelsalze  haltigen    Mineralquellen   —   der  Gebrauch  ^ 
von  Kissingen  5    Karlsbad,   Marienbad,    in  manclien  Fallen 
Buch  von  Wiesbaden,    und  ein»  zweckdienliche  Ortsverän- 
'derung  ,    Kntfernung  aus  den  niederen  ,   sumpfigen  Gegen* 
^dcn  in  eine  höher  gelegene  und  in  ein  Gebirgsland.     Be*  ^ 
sonders  günstig  wirkt  der  Ortswechsel ,  wenn  gleichseit^ 
ttoBLenkur  damit  yerbundea  ist;  s.  B.  in  Gaii* 

^      2)  An  eine  radikale  Heilung  ist  gar  nicht  zu  denken«  . 
Magnes.    usta,   Krebsangen   gegen   die   offenbar  sauren 
'Durchfälle  —  Digitalis,   ableitende  Fussbäder y  Blutegel 
an  den  After,  und  Scr<ibic«  cordis  bringen  nur  momenti-^ 
nen  JNuti^n.  ' 

3)  Hauptsache  ist  die  Diit.    ^er  Kranke  muss  auf 
'iichmale  Kost  gesetzt,  ihm  seine  Lieblings-Getfinke  Brand« 

wein  und  Bitzelmost  entzogen  werden*  Gegen  die  Durch« 
tdAle  nicht  sowohl  ölig-schleimige  Mittel,  denn  sie  bringen 

wenig  Nutzen,  als  vielmehr  gleich  die  Eisen -Prlpurate, 
«^ilamentlicJi  Tinct.  martis  salita  in  steigender  Gabe.  Der 
'Kranke  muss  sich  auf  dem  Lande  «u&alten.  Reisen  in 

Gebirgsgegenden,  In  welchem  dne  r«ine,  scharfe  Luft 
•herrscht,  machen.    Aufenthait'  mn  der  Seekiite  und  in  ^ 

Tlial  -  Ebenen  ist  dag^ea  lehr  nachtheiiig«  ^ 
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Mils-Enliaildnng.    Lienitis,  Splenttl«. 

Miiz  -  Entzündung  gehört  zn  den  wenigst  gekannten 
Krankheits-Formen,  sey  es,  weil  die  paihoiogiHrhe  Bedeu- 
tung des  Organes  noch  räthselhaft,  öder  weil  die  Krank- 
heit hei  uns  wenigstens  selten  ist.  Zur  Zeit  lässt  sich 
nämh'ch  eine  «kule  und  eine  chronische  Fcrm  d«neii>ett 
mchwcisen.  "  * 


'  1«  Akttte  Lienitis.  * 

Erscheinungeiif    Topiache,  connensuelle ,  Fietber- 
Symplome« 

1)  Topiflche.  Dfe  Kranken  hekommen  plotslleh 
Schmerz  unter  den  falschen  Rippen  der  linken  Seite.  Diese 
Schmerzen  sii^d ,  wo  die  Entzündung  die  Umhüllungen  er- 
l^reift,  mehr  stechend,  reigsend ,  dumpf;  aber  druckend, 
kJopfend,  wenn  das  Parenchyra  affizirt  ist.  Die  Schmer- 
zen mehren  sich  bei  der  Bewegung  ,  namentlicli  beim 
Drucke  d^r  Bauchmuskel  auf  das  aliizirte  Organ  ,  und  die 
Krsnken  klagen  daher  entweder  auf  dem  Rücken ,  oder 
Aof  der  kranken  Seite.  Lntersucht  mau  die  Milzge^end, 
so  entdfickt  man  die  Milz,  als  einen  runden,  wenig  Ter* 
.schiebbaren  ,  beim  Druck  äusserst  schmerzhaften  Korper 
(die  Schmerzen  ziehen  gegen  das  biindsackige  Ende  des 
Magens  ,  dem  Laufe  der  Vasa  brevia  folgend). 

2)  Cofisensuel. le.     Störungen  in  der  Digcslioo. 
Mangel  an  Appetit,   bitterer,    häufiger  saurer  Geschmack, 
JBrechneigiing ,   oft  wirkliches  Erbrechen ,   mit  dem  neben  ' 
4en  Contentis  des  Magens  noch  Blut  entleert  wird.    Blut-  ! 
Erbrechen  ist  übrigens  kein  Signum   patiioguomicum  der  ' 
Milz-Entzündung,    wie  Marcus  behauptet.     Der  Stuhl 
der   Kranken   dagegen  verstopft,    die  Fäees  hart,  fes|y 
Terkohlt ,  dumpfer  Schmerz  in  der  Stirngegend ,  Schwerz-  . 
sehen   (wie  durch  Flor),   Schwindel^    nicht   selten  bis  i 
-ZU  Ohnmächten  sich  steigernd.    INasenhluten  (au8  dem  lin*  i 
keil  Na»ienloche).     Bei  etwa^  bedeutender  Atfektion  mehr 
.oder  minder  heftiger  Husten  (in  Folge  des  Druckes  der 
Tergrösserten  Milz  auf  das  Diaphragma).  i, 

Fieber-Symptome.     Frost ,   meist  sehr  heftig,  \ 
darauf  starke   Hitze,    schneller,    voUeir   Puls,  trockene 
Hatit   und   dunkelroth -brauner  Harn,    der  oft  kaum  ge- 
la.^sjn,    sich   zersetzt    (gleichfalls    kein   Sign,  pathogn. 
kein  ^constanftea  Zeictien  der  Spieniti^)*    ZuwcUea  hsl 
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btov/f  wie  bei  Hepiiitte  Ist  Fieber  den  Chinkle»  der  In« 
iermJItent. 

/Diefnoee*  Von  Hers*  und  Lunken -bankhelten 
ist  die  .Dfa^niose  leielit  diirdi  die  dentiicli  lülilbare 
echmerskafte  Gescliwultt,  dnrcli  den  üftii^ei  der  Reenitate 
der  Anacolt»  Pere. ,  durch  die  .  konatanten  Symptome 
der  Splenitia,  daa  Scbwaraaehen ,  su  unteracheiden.  Von 
Nieren-Bntiündung  iiiiteracheidet  sich  die  Kranlsheit  durcli 
den  lieferen  Sita,  der  Atfektioni  durch  den  Schmer«  nach 
dem  Verlaufe  der  Uretheren ,  .  durch  daa  conaenanelle 
Blaaen-Leiden,  deh  eigenthümlichen  i^arn,  durch  die  hef- 
tigen Kolik  -  SchmcTsen  ('Aniidben  der  Hoden  ^^e^en  den 
muchring?) 

« 

2.  Chroniache  Lienitia* 

Erwelchiiiig  der  Müs  (Fhyaconie)  gehört  ao  wenig 
Klleher^  ala  der  Congeationa-Zaataud  deraelben» 
.  '  Ejtacheinungen«  Eigenthümlichea  Colorit  (Müs* 
Habitoa,  Blils^Far^)  —  erdfahlea  Auaaehen,  mit  eineift 
leichten  Anatriche  ina  Grone  ^^aich  beaondera  auaaprechend  . 
In  der/  Haut  dea  Geaichtea  und  der  Alboginea  dea  Auges. 
—  Miliauchtige  Stimmung  der  Paychcy  groaae' Neigung 
Sur  Schwermuth)  Hypochondrie,  oft  bia  sum  Verauclie 
dea  Selbatmordea  geateigert.  Unter  den  falachen  Rippen 
der  linken  Seite  dne  Geachwiilaf ,  freilich  nicht  immer 
daa  normale  Volumen  der  Mils  überateigend.  Druck  auf 
die  Geachwulat  erregt  einen  dumpfen  Schmers,  .Bruck 
derselben  nach  oben,  Husten*    Klan  kann  den  Kranken 

'  durch  Andrucken  der  Geachwulat  nach  oben  gegen  daa 
Biaphragma  wilikUirlich  Hnaten  machen.  Eracheimiiigen 
geatorter  Dfgeation:  Von  Zeit  sn  Zeit  aaurea  Aufstpaaen^ 
sauerer  Geadimack  im  Munde  (nach  dem  Genüsse  von 

.  Speisaen).   Triger,  oft  3 — 4  Tage  aiigehaltener,'^ei:brann-. 
ter  Stuhl,  Bruck  im  Unken  Hypochon&um,  Stedten  (Mils- 

■  fit^chen).  Schwindel,  Schwaraaehen ,  Blutungen  aua  der 
Nase,  nie  copida,  immer,  nur  einige  Tropfen  schwarsen 
Blutea  OOS  dem  linken  Naaenloche.  Kalte  Haut.  Kalte  Ex« 
foemititen.  Kein  Fieber  >  Abwesenheit  der  Symptome  toh 
Bruat-,  Her^-,  Nierenleiden. 

A  e  t  i  o  K  ^  i  e.   Milz-Entzündung  erseheint  nie  in  frfi-  - 
heren  Lebens  *?erioden.    Sie  ist  das  Eigenthnm  des  toi^ 
gerückten  Lebensalters.     Individuen,    die   eine  sitzende 
Lebensart  führen,  Individuen,  die  von  Aeltern,  welche  an 
I,  Baad.  27  . 
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mmorrlioideii  litten»  gebmn  wurden,  *iiic9liilren  bcion*  . 
den  lur  Krtnkheil.  Aeustere  Momente :  Hilde bTnndi 
tit  der  Melming ,  Llenttift  sey  immei^  Folge  ilieehaniiciier 
Einwirknng,  Ton  Sehla^,  Stos«  aof  die  Milzge^end.  Frei- 
lich entfteht  anf  solche  W^ae  fintsfindang  de«  Or^nea» 
häufiger  aber  noch,  beaondera  wenn  der  Magen  ausge- 
dehnt, lat  Zerrelsaung  und  augenblicklicher  Tod  die  Fol- 
ge. Daaa  ubrlgena  Miiaentsöndung,  itelbat  akute,  auch  anf 
anderf  Welae  entstehen  kann,  ist  gewiss.   Sie  entsteht: 

1)  In  Folge  Ton  Cdngestion ,  bei  Frauen  in  Folge 
lerdruckter  Menstruation*   Die  Mils  im  Zustande  der  Con-^ 
gestlonen  bedarf  i|ur  eines  geringen  Reises,  um  in  den 
Zustsnd  der  luflammatlon  übersutreten.   So  wird  %.  B.  al- 
les, was  Leberentzündung  herrorruf^  (heftiger  Zorn,  Feh- 
ler In  der  Diät),  untei^  solchen  Yn^ltnlssen  Lienitis  er- 
neugen*   Auch  bei  alten  Hämorrhoiden  erseugt  ^ich  nicht 
selten  Lienitis  in  Folge  unterdrückter  Blutung  aus  dein. 
Mastdärme.   Dann  steht  MilzentsSndung  in  demselben  Ver- 
hältnisse SU  Intermittens ,   wie  Hepatitis,    nur  mit  dem 
Unterschiede ,    dass  sich  Milxentsündnng  besonders  gerne 
zu  Intermittens  quartana  gesellt ,  und  dass  sie  am  liebsten 
da  auftritt,  wo  Intermittens  auf  Tulkanischem  Boden  keimt. 
So  sehen  wir  die  Krankheit  vom  linken  Ufer  des  Arna  bis 
zum  Vorgebirge  der  Circea  endemisch  (die  meisten  Unter- 
suchungen über  Lienitis  sind  daher  auch  von  Italienern, 
namentlich  ron      r  u  t  a  n  e  1  Ii).    Jene  Intermittens  dage- 
gen ,   die  sich  iu  P'oJ^e  von  Ueberschwemmungen  bildet, 
ergreift  bei  weitem  lieber  die  Leber.    Ein  ähnlicher,  aber 
viel  schwächerer  Verband    zei^rt  sich   zwischen  Lienitis 
und  erysipelatosem  Krankheitsprozesse.     Wenn   die  linke  . 
Seite  des  Gesichtes  afficirt  ist,  dass  Erysipelas  mehr  öde- 
,   matÖs ,  iivid  erscheitat,  die  Kranken  nicht  sowohl  bitteren 
Geschmack,  als  saures  Aufstossen ,  nicht  sowohl  drücken- 
i  des  Gefühl  in  der  Stirn^e^end  j  als  Schwindel ,  Schwarz- 
sehen haben,  und  Auftreibung  im  linken,   nicht  im  Leber- 
Hypochondrium  statt  findet ,   hat  sich  Lienitis  mit  Erysi- 
pelas  verbunden.    Auch  die  chronische  Form  bildet  sich 
BUS  einem  Con^estionszuätande  des  Organs ,   der  durch  si- 
tzende Lebensart ,  schlecht  verdauliche  Alimente  etc.  her- 
beigeführt wurde,  ist  daher  besonders  frequent  bei  Indi- 
viduen, die  an  Hämorrhoideil  leiden^  die  nicht  zum  Aus« 
bruche  gekommen  sind. 

Ausgänge.    1.  2.  —  1)  In  Zertheflung.    Bei  der 
akuten  Form  nach  7^  II,  14  Tagen  durch  aligemeine 
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Fieber  •  Kriien  $  (snwetlen  kommt  ancli  der  pbIyktSndi0 
Ausschlag  um  Miiiid->  und  Biafeaflö^) , '  faritiachea  Naaen* 
bluten  9  krltiseh^  Erbrechen  (iilehl  adten  erfolgen  die 
Blutungen  auch  aaa  Beclcenorg^anen ,  wenn  Unterdrückung 
derselbea  Anlass  zur  Krankheit  gab),  und  durch  gallige  • 
Attateerungen«  Wie  bei  sich  lertheilender  Leberentzun- 
dung  Schmers  in  der  Milag ogend  entsteht ,  so  hier  b^ 
der  Zertheiiting',  nad  aich  Torauto  ▼eriLandeud.y  Bchmers  in 
der  Lebergegend. 

2)  In  theiiweise  Genesung,  a)  In  Lymph^Ehtandat^ 
Sie  ist  oft  er8t  ira  Tode  durch  Yergrössernn^  der  MÜW 
und  kndrpeliihikiicher  Verhirtung  ihrer  Umhailang  nadn 
areisbar. 

1)  In  Snppuration.  Vielleicht  aber  hat  man  die  Er- 
edieinnngen  serflieaaendor  Tnberkeln  mit  Abaieaabiidunf 
Terweehselt 

2)  In  Hypertrophie  oder  Atrophie  ^  beide  Znalinde 
fBhren  endlich  su  Ascites. 

3)  In  Geiateaiurankheiten*  Sie  aind  immer  melancholi* 
scher  Form  ^  und  zeichnen  aidi  dureh  Ihre  groaae  Nei- 
gung zum  Selbstmorde  ana. 

4)  In  den  Tod.  Er  erfolgt  wohl  kaum  auf  der  Höhe 
4er  Krankheit  durch  Heftigkeit  der  Entzündung,  aondem 
entweder  durch  heftiges  filuterbrechen  (bei  der  akuten 
Form) ,  oder  durch  die  Degeneration  ^  die  endlidi  vi 
Waaaerbildung,  sn  Aacitea  Idhrt 

Prognoae.  1*  2.  Sie  hingt  ab: 

1)  Von  der  Form.  Akute  Uenitla  ist  weniger  gellhr» 
lieh  9  ala  die  dironiaehe;  iene  Form^  die' aich  ana  einfii» 
eher  Hämorrhoiden -Aff^tion  bildet,  weniger  gefihrlich^ 
nla  die  mit  Ffortader*  Leiden  In 'Verbindung  atehende  Lie* 
liitia  (denn  Obllt.  der  Pfertader  und  wahre  Helaena  ain4 
in  dieaem  Falle  gewöhnliche'  Folgen). 

2)  Vom  Grade  der  Aoadehnung  und  Vergröaaemng 
«er  Bllb. 

9)  Von  den  Störungen  In  dem  Digeatlona« Apparate. 
(BIntbreehen  beaondera  Mhlimm). 

4)  Von  den  Uebergängen.  Symptome  dea  eintre- 
tenden Aadtea,  Symptome  aich  bildender  Manie  •^  aehr 

Therapie.    1.  2.   Akntey  eingreifende  Antfphlo» 

fn»»  Venaeaeetlonen  9  Blntegel  en  m»  leidende  Stelle, 
taientBtlonen ,  Blnprfbungen  adt  llerearlalaalbe.  Qarn* 
noaleerende  Ulltd  iTamarindeSi    Hanna,  SeigneMals 
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mit  Ma^n.  pnlpliur.)  und  eine  entfjpreclirndc  Diat  C^ekoch- 
itn  Obst  zur  iNalirung ,  zum  Getränke  Weinstein  -  Molkeri^ 
Linioiiaiic).    Ist  unterdrückt«  Blutung  Krankheit«- Ursache, 
so  muRs  diirrh  Blutegel,    Schropfköpfe ,   reizende  Därapte 
am  After  oder  den  Genitalitn,   der  Versuch  der  Wieder- 
herstellnn»  derselben  gemacht  werden,    wenn   die  Unter- 
drnckiJiis;    8chnell    geschah  ,    im    eiitije^fen^etetÄteQ  I^'alie 
scliickt  man    ein  Klystier  von  Aloe  oder  Mezereum  voraus, 
und  iässt  erst  ,   wenn  die  Andeutungen  der  blutigen  Sekre- 
tionen kommen,     Blutegel   und    Scliropf köpfe  setzen.  — 
Blutungen  aus   der  iVase  ,    wenn   sie  kritiscli  sind  ,     d.  h. 
wenn    die   Symptome  des  Schwarzseheas ,    das  Kopfweh 
auf  dieselben  schwinden  ,   werden  sich  selbst  uberlassea. 
Im  entgegengesetzten  Falle  aber  ,   und  wenn  sie  die  Kran> 
ken  zu  erschöpfen  drohen  ,    müssen  sie  durch  styptisclic 
Mittel  beseitigt  werden.    Hämatemese  (Blutbrechen)  darf 
nie  geduldet  werden.     Sie  setzt  übrigens,    selbst  wenn 
die  Symptome  der  Blutleere  eintreten,   nie  der  Antiphlo- 
gose  Gränze,   es  besteht  Tieimelir  neben  der  Indication 
ihrer  Beseitigung  die  Antiphlogoae  fortf  und  es  muss  der 
Arzt  daher  neben  kleinen  Mengen  Ton  Säuren  ( natnent- 
lich  Schwefelsäure)  mit  Belladonna  (snr  Beseitigung  der 
Magenblutung)  ,  zu  Aderlisaen  aus  der  Armvene,  sa  fiiut- 
egela  an  den  Mastdarm  j  und  gur  Deri?ations-Kur  greifen. 
In  dfir  Reconvalescenz  fordern  die  zurückbleibenden  Stö- 
rungen im  Darmkanale  (dyspeptische  Eraeheinungen ,  San* 
irebildungf  Anomalie  in  der  Stuhlausleerung) ,   die  Anwen« 
dnng  der  geeigneten  Mittel.    Von  den  Uebergangen  ond 
ihrer  Behandlung  an  der  geeigneten  Stelle. 

Chronische  —  Die  Behandlung  ist  schwieriger, 
■la  die  der  akuten«  Vor  Allem  ist  das  Gausal  -  Moment 
na  berücksichtigen,  und  liat  daher  unterdrückte  Blutung 
nna  den  Becken -Organen  statt  gefunden ,  und  die  Veran« 
hssuDg  gegeben  9  so  mnss  der  Versuch  ihrer  Wiederher- 
stellung ,  wie  oben  auseinander  gesetst  warde ,  gemacU 
werden. 

Ind.  m  0  r  b  I*  Topische  Blutentleerungen  durch  wie* 
derholtes  Anlegen  von  Blategeln  an  die  leidende  Stelle. 
Innerlich  jodinaaures  Bisen  .in  Gaben  zu  4  bis  6  Tropfen 
in  Verbindung  mit  Zuckerwasser.  Es  ist  dieses  Mittel  so 
nnentbehrlich  bei  Lienitisy  «Is^Galomel  bei  H^atitas»  nur 
wäre  die  Kenntniss  einer  besseren  Verbindnngswefse  hei» 
ikss  Stoffe  sn  wünsehen  >  denn  die  Verbindung,  wie  sie  a|ir 
Zeit  cneugt  wird  |  sersetit  sieh  schon  nadi  einigen  Tsgen» 

'    #  s 
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Zur  Bftsetlf^ii^  der  St5run^  Im  Dttinkfliial  eignet 
•Ich  übrffeni  da«  MUM  nicht,  und  es  mfiaten  daher  gleich- 
aeitig  darroausleerende  Mittel  gegeben  werden» 
filectuarium  lenitivuni,  Tamarinden  -  Abkochung,  Wein- 
vleinrahm  in  Verbindung  mit  etwas  Schwefel,  besonders- 
bei  Hümerrlioidarüs.  Dazu  stoenge  Diät,  keine  gewürz- 
ten Speisen ,  kein  alkoholhaltigea  Getränke ,  viel  Bewe* 
Illing,  sowolil  aktive  als  passive  C Reiten ,  Schaukein). 
Ein  Haupt' Moment  der  Cur  bleiben  aber  hier,  wie  hei 
Hepatitis  j  Bäder  Von  saliniaehen  '  aussenden  Mlnersl-. 
"Wässern ,  namentlich.  ^Kis8inger  •  (  R  S|g  o  s  z  i ,  P  a  n  d  u  r ) 
«ider  Soolenhader ,  besonders  wenn  sie  Jodinhaltig  sind» 
Seh  winden  auf  den  Gebrauch  dieser  Bäder  die  Symptome, 
eo  dürften  BeiiiÄ  der  Nachl^ur  die  Minend -Wässer  em- 
ffehien  werden  ,  die  kohlensavres  JBisen  ,  nnd  etwas  sali» 
^IsÄe  Bestandtheiie  enthalte»;  Frsnsensbnwn  bei  figer 
Msbt 'Obca-eK  «  r.>'v 

C.  Bntiftndung  der  mesereiteheB' Dr isen« 

Sie  gdiirtr  wenigstens  In  Ihren- ersten  Anftdgen  su 
den  wenigst  gekannten  lüranichdts- Formen,  ^  .sife.  gleich 
Hl  ifinrer  apiteren.  Periode  als  Rithlsis  «neseraica'  äusserst 
Tetderblicli  Ist,  nnd  darum  die  Diagnose  dringend  ford^ 
-Wir  nnterscheiden-elne  akute  und  eine  chronisehe  Form. 

"    r    .  ... 

1)  Akute  (besser  snbakute). 

•  Sie  Ist  Torzüglidi  ron  den  Boglandern  beschrieben, 
und  cum  Theü  unter  der  Benennung  „remltti^endes  Kind- 
fieber^^  beiidiricliett  worden«  Anten rieth  besciureibt 
die  KranUieit  unter  dem  Namen  „akute  Scropheln.^^ 
•  '  Erschein«  n.g  e  n.  Die  Kranken  sind.  Inkmer  Kin* 
dar  (von  einigen  Monaten  bis  su  18  —  14  Jahren  bis  gegen 
die  Pubertät),  und  habeil  gewohi^lefa  Jenen  Scrophd«- 
Habitus,  den  wir  den  Irritablen  nennen«  — .  Fieber-Sjuip^ 
toBM:  Die  Kranken  fangen  plötzlich ,  meiit  dach  Torber« 
gegangener  Verkaitung,  an,  su  fiebern,  es  kommt  leich- 
tes Frösteln,  gegen  Abend,  darauf  Hitze'  mft  roth  ,um<* 
scbriebenen  Wangen ,  gereister ,  schneller  Puls , '  heisse, 
A^ockene  Haut ,  reine ,  hdchstens  wenig  belegte  ^  Zunge, 
.  heftiger  Durst.  Gegen .  Morgen  schwinden  die  ESrschei- 
nuDgen  wieder^  und  das  Fieber  idgt  also  aniongii  den 
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*  Typiii  der  Intennittent*  Spater  aller  geht  d^elbe  irt  den 
rem ittir enden  über.  Topische  Symptome :  Die  Krankeo 
klagen  über  flüchtigen  (eelten  mehrere  Minuten  andauern- 
den) ,  stechenden  ,  nicht  selten  selbst  koiikähnlicliea 
Sehmerz  in  der  Tiefe  des  Bauchs.  Der  Bauch  ist  aiifsre- 
trieben  j  weich  an  mehreren  Stellen  ^  schmerzhaft  beim 
Drucke,  kein  Appetit,  Durchfälle  oft  mit  Verstopfung 
.wechselnd.  Das  ÄiisgL'leerte ,  entweder  die  kaum  genosse- 
nen Speisen  oder  eine  weisse  Substanz  (Chylus  Diarrhoe), 
Später  nimmt  aucli  die  Brust  Antheil,  es  kommen  ste* 
cbende  Schmerzen  unter  dem  Manubr.  sterni«.  Hüstein  ge- 
gen Abend 9  aber  meist  trocken,  höchstens  Schleim  her<" 
vorbringend.  (Auch  die  topischen  Symptome  raachen  an- 
fangs Intermissionen  von  2  —  3  Tagen  —  später  nur  noch 
Remissionen,  zuletzt  werden  sie  constant.)  Dabei  magern 
dann  die  Kinder  zusehends  ab,  es  schwindet  das  Fettpol- 
8ter ,  während  der  Bauch  sich  fortwährend  auftreibt.  Dat 
Gesicht  Mird  blass,  fällt  ein;  manchmal  ist  auch  die  Pu- 
pille ziemlicli  erweitert,  was  dann  Yerwechiiiing  mit  Hei!» 
minthianis  möglich  macht. 

Diagnose.  Die  Krankheit  ist  schon  mit  lutermittent 
und  Ilelmenthiasis  verwechselt  worden.  Von  Intermittens 
unterscheidet  sie  sich  durch  die  Art  des  Eintritts  des  Fie* 
bers ,  durch  den  Mangel  der  Krisen  ,  durch  Haut  nnd 
Harn,  und  durch  die  Gegenwart  der  topischen  Symptome. 
Die  Dhgnose  beider  Krankheitsformen  ist  um  so  nothwen* 
diger,  da  beide  ein  entgegengesetztes  Heilverfahren  erfor- 
dern« Von  Helmenthiasis  dagegen ,  mit  der  die  Krank- 
heit allerdings  verbunden  seyn  kann,  durch  die  Auftrei« 
.bung  des  Bauches ,  die  BescilaffeBlidt  4^  fiixcrenieiitet 
-den  Antheii  der  Brustorgane, 

Aetiologie,    Die  Krankheil  findet  sich  bei  Kinr 
dern  mit  Irritablem  See o|ihelhabitus  |  alao  bei  Kindern  mit 
-vulnerabler,    zarter,   weiiaer  Haut,   entwickelten  Venen 

5 der  Haut)y  blonden  Haaren  und'  elgenthümlich  langen 
Utgenwlmpern.  Vorzüglich  gerne  entwickelt  sie  sich  zwi- 
*  sehen  dem  '7ten  bli'  Ilten  Jalire*  l^e  acheint  an  eine  be- 
stimmte JabreeseÜ  gebunden ,  und  tritt  unter  bestimmten 
Verhähnissen  a^bst  epidemisch  anf^  S.  B«  smr  Zeit  der 
-  SchneekcJuneize  auf  VeriuUiuiig,  Durehnassnng  der  Haut* 
Im  iSommer  iai  aie  eeilener »  im  Spftdierliste  dafegen  iwie- 
der  frequenter« 

Denen   Sich  8e|bal  überlassen  verlauft  die  Krank- 
heit in  8     4  lllotuiten*   Ihireh  den  Gebreiich  tonlselier 


mBd  rtw  lH?J|j|lT  Verlaqf.njwmlnlrt»  lil|d>  si«  dann 
in  d  —  4  Wochen  m  Ende« 

-  -  .  A  »«g  &'n  gc^.  1)  In  Genesnii^  Pas  FieUer  nimmt 
allmihlich  ab ,  wobei  die  bisher  ti^odcene  Haut,  die  aicli 
Aidit  aeil^  Ueienförffiir  abachilfert,  anfingt  au  sezerni- 
ven  ,  und  die  topisehen  Symptome  in  Bauch  und  Brust 
Atfch  und  nach  ▼eraohwindeh.  .  r^i^lii.  aelten  aber  achwek 
len  9  wenn  es  au  diesem  günstigen  Auagang  kommt ,  die 
ILuaaeren  Lymph  -  Drüsen ,  die  bisher  keinen  Anthejl  an 
der , Krankheit  genonunea  hatten,  pl&talich  an 9  entzünden 
-•ieh,  und  g^n  oft  schon  in  9  ttA  Tagen  in  Eiterung 
4fte^;  Es  ist  dies  eine  sehr  günstige  Erscbeinung  (also 
•oiAe  wahre:  i^tioch«  JHetastase)^.  indem  aie  die  Ueberaeu- 
gung  gibt 9  daaa  keine  Besidive  folgt«  Im  entgegengesets-. 
i»n  Falte  kefaii  die'  |bnnkheit  auf  den  geringsten  Diät-Feh- 
ler oder  anf  die  leiseste  Verkaltung  zurück. 
'  2)  In  chronische  Sutaündung«  Daa  topische 
Leiden  im  Bruche  bestdit  dann  im.  gemlssigten  Qrade  fort, 
daa  Fieber  aber  Terschwindet.  ..  t 
.  .  8 )  I  n  d  e  n  T  o  d.  Er  eifolgt  unter  den  Erscheinun- 

'der  Wasserbildungen  im  Bauche  sowohl.  (Ascites), 
^  in  der  Brust  (Hydrothorax)^.  Der.Dnterldb  aeigt  dann 
Fluktuation,  uiihrend  er  immer  noch  beim  Drucke 
adimerahaft  ist.  Die  Brust  wird  beklommen,  d{e  Kran- 
ken küiinen  nicht  mehr  auf  dem  Rücken  liegen,  die  fix- 
'tremltiten  adiwellen  en ,  die  l&nt  wird  trocken  9  rissig, 
der  Harn  rothbraun^  did[  und  trab* 

B'ecti  o.n.  .  Waaaerbildung  im  Cm*  abdom*»  in  den 
Ploo^asicken  —  nie  jedoch  in  bedeutender  Menge«  Die 
fttesseraiachen  Drüsen   angeschwollen  ,   oft  hin   au  der 
'Grbsse  einer  .Haaelnuflip ,  ihre  Zellachdden  geflisareicfa. 
.'Die  Lymphgefasse  erweitert;  flire  Wandun|en  Terdickt. 
Aehnliche  Erscheinungen  in  den  Bronchlal-Druaen« 

P  r  o  g  n«  a  e^  Nicht  sehr  günstig ,  denn  die.  Kank- 
heit  gehört  unter  die  gefährlichsten  Krankheiten ,  beson- 
ders wenn  sie  übei:^^en,  und  nicht  gleich  anfangs  bcjian- 
delt  wird*   Die  Prognose  hängt  übrigens  ab: 

*lt) 'Vom  Grade  der  Auftreibung  des  Bauchs.  \ 
(  K  ^  2)  Von  dem  Grade  der  Abmagerung  und  des  Sdtwin- 
dens  der  Kräfte.  t 
1  .  t  3)  Von  dem  Grade  des  Antheils  des  Respirations-Ap- 
!^afnta<«»  trockener  Husten  ist  schlimm. 

4) 'V(^iu  Typhus  des  Fiebers  (der  remitürende  ist 
schlimm.   »  «-      .  - 
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5)  Tom  Chaie  4«r  HeNiuIakung  der  Hiiit*  naA  Mto- 

rai-Sekretioii. 

6)  Vom  Auftreten  der  Tiydropiidien  'SrteheiiimigeB  " 
dann  ist  et  tus  mit  der  Hülfe* 

Therapie.    Antiphiofoae   In  gemitsig^ten  Ghrade. 
Allgemeine  wird  nie  nöthig  seyn,  denn  das  Fieber,  wel- 
ches die  Kranklieii  begleitet,  hat  meist  den  Charakter  det 
Eretliismaty   und  nnr  selten  den  der  Syiiocha.  Topiaelia 
Antiphlogoae:  Blutegel  an  die  achmerihaften  Stelleii  dei 
Unterleibs,    und  in  der  Gegend  des  Manub.  stenüy'  wen« 
die  Bronchial  -  Drüsen   mitleiden*     Einreibungen  grauer 
^iieeksilber-Salbe  (  V*^  —  1  Drachm.  auf  den  Ta^)  mit  Un- 
guent.  Althae.    firweiehende  Ueberschlige  aof  *  den  Un* 
terleib.    Innerlidi,  wenn  keine  4l>i«nMen  «ugegen  sind, 
kleine  Gaben  von  Calomialy   Im  entgegengesetxten  Falle 
8alep-Abkochnng  mit  Cicnten-Extract. '  und  kleinen  €bbc^ 
der  Baryte  murii^ca.    Kommt  Brechneigung,  ao  lasst  man 
den  Baryt  weg,  und  gibt 9  um  auf  die  Htmi  an  wirken, 
Dower'a  Pulver^  und  Ueine  Mengen  von  aalaaauren  ^iaen 
mit  Cienlen-Extraety  Anwendung  Ton  BIdern,  anfangs  mit 
crweiehenden  Kriutern ,  spiter  mit  Mals.  -  Kommt  ea'vor 
kritischen  Metastase ,  ao  begünstigt  man  ditee  durch  fissfg* 
Ammonisk  oder  Baryt,  muriat»  mit  'ftakt.  thebaica,  und 
sucht  durch  Brei  -  Ümsehlüge  Ton  deuten -Extract  und 
Spec.  emollientibus  auf  die  angeachwoUenen-  Drusen  schnell 
die  Eiterung  herbeianfnhren.    Der  Kranke  muss  wahrend 
der  Dauer  dieses  Heil  -  Verfahrena  strenge  antipIiIog;i8ti' 
sehe  Diit  beobachten ,  und  darf  nur  Sehleim  mit  Wasser, 
höchstens  Kalbfleiach-BrüheR  gekocht,  und  vegetobülaehe 
Kost  geniessen.-  Gelbe,  rothe  Rüben,  Selerle^  aber  kein 
Fldsi^h,  anm  Getränke  Schleim',  dem  'man,  wenn  die' 
Erscfadnungen  der  Saorebildun^  zugegen  alttd  ,  abscorbl- 
rende  Dinge  susetet,  daher  9.  B.-  Kuaerwaaser  mit  Kreba- 
Augen  f  Hagn*  usta ;  oder  Matr«  subcarbon«  <-  - 

2)  Chronische.  ; ' 

Sie  kommt  anaschliesslg  bei  scIrophnllseA  Indlffdoen 
▼or,  Ist  aber  keineswegs  auf  die  Kinder^Fsriede  beschriidrl^ 
sondern  auch  spätem  Jahren  eigen* 

Erscheinungen.  Aneh  hier  klagen  die  Kranken 
über  fluchtig  stechende  oder  koliliäihttllche"Schmersnn  In 
der  Tiefe  des  Unterleibes;  diesa  Schmeisen  sind  nicht 
stetig,  manchmal  d--4mal  den  Tag  aber  aich  emeasaadi 


Digitized  by  Googl 


mmi  Ton  der  Daner  einiger  Minuten  bis  zii  der  V4  Stunde^ 
dann  wieder  Tage  laug  fehlend.  Der  Unterleib  ist  aufge* 
trieben  9  an  einzelnen  SteUea  Anschweilnngen  in  der  Tiefe 
seilend.  Einzelne  dieser  Anschwellungen  (die  gerade  im 
Zustande  der  Entzündung  sind)  adiBierahaft  beim  Drucke« 
Die  Esslust  entweder  gana  Terloren^  oder  meiur  nach  in- 
9epidcn  (?)  Säuren  haltigcn  Dingen  gerichtet,  nach  sau-  . 
rem  Roggeubrode,  saurer  Milch.  Stuhl-Verstopfiing  m{t' 
Pmchfallen  wechselnd;  letztere  TOn  Terschiedener  Qua- 
lität 9  bald  schaumig  9  bald  gehakten  Eiern  ähnlich,  und 
dann  stark  am  'After  äzend  ,  und  die  After-Schleimhaut 
excorirendy  bald  endlich  milch  weiss  ,  chylus  ahn  lieh«  Michl  1 
ielten  treten  in  einem  und  demselben  Individuum  nach 
«inander  diese  verschied cnen  Stähle  auf.  Dabei  magern 
dann  die  Kranken  aiiifailend  ab,  die  Muskeln'  mrden 
jschlaff  I  das  Auge  sinkt  ein  9  urird  trüb  ,  gläsern  9  blaube* 
ringt 9  und  die  Lippen  werden  spröde,  die  Haut  fühlt  sich 
trocken ,  und  an  den  Extremität^  Init  an  9  i^r  Puls  iai 
klein  9  fadenförmig  und  leer»' 

Aeticrlogie.  Innere  Momentes  ScrophuIKse ,  sejr 
M  f  daas  sie  fleh  schon  als  äussere  —  Milchserophel  ent« 
wickelt,  oder  dass  sie  nur  in  der  Anlage  besteht.,  Aeus- 
aere  Momente:   

1)  Alimente.  .  m 

2)  Verkältung,  Dnrchnässung  ;  alsoWon  det  0äut  der 
dorch  Antagoniamufl  sich  bildendT 

Verlauf,  —  Auegänge.  Die  Krankkeit  ist  chro« 
tilsch,   achleichend,  ^  es  kann  Monate,   Jahre  lang 
'dauern,  bia  ea  zur  Entscheidum  kommt  Diese  ist  nun 
'doppelt: 

1)  Die  Bntiondung  atektiatille  f  nicht  selten  aber  blel- 
'be«  in"  diesem  Falle  ,^  wenn  auch  die  entzündlichen  Er» 

acHeinuogen  in  Grunde  gegangen  sind^  Anachwellungen 
der  Düfiaen,  und  Störunge^  im  Prozesse  der  Chylopoese 
«nid  Brnähr9])j|  zurück»  Zo  lange  diese  Erscheinungen 
dauern  ^  sind  oie  Kranken  nicht  als  genesen  au  betrachtenf 
die  Krankhdt  kdirt  Tielmehr  mit  der  schlechten  Jahres^ 
'  'neit  zurück. 

2)  Es  tiltt "Eiterun^^  ein,  und  es  kommt  in  Folge 
derselben  zu  Fhthisis  meiseraika.  Wenn  sich  schleichen- 
des Fieber  erhebt,  gegen  Abend  die  Wangen  sich  rotheui 
-die  Handteller  brennen,  der  Puls  gereizt  sich  zeigt,  wenn 
der  Unterkib  ^egen  Druck  fortw^c^^d  schmer^aft  ist. 
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und  DurdiflIUe  kommciiy  ist  dieser  Uebergang  eilifo- 
treten» 

4 

Seetlon«  "Sie  gibt  die  Brseheinnngen  der  Fhthis. 
mesenica.  Die  Drusen  oft  bis  xa  der  Grösse  einer  Wali- 
nuss ,  ja  bis  sn  der  eines  Apfels  angeschwollen ,  entweder 
nnm  Theile  oder  gans*  serfiossen.  Die  lymphatischen 
Oefasse  TergrSssert^  ihr  Lnmen  erweitert,  ihre  Wandnn- 
f  en  Terdickt  Nicht  also  Obliteration ,  wie  man  fimher  b0» 
Aaaptete,  sondern  Bhrwdterung  des  Lnmens^  wesshalb  denn 
auch  iojectionen  in  die  Milchgebisse  nie  besser  gelingen, 
ils  bei  scrophuldsen  Individuen. 

Prognose.  Sehr  ungünstig.  Sic  Iiängt  ab:  1)  Vom 
C[rade  der  Ausbildung  des  scroph.  Leidens. 

2)  Vml  Grade  der  Anftreibung  des  .Bansiif» 

8)  Yon  der  Menge  nnd  der  Grösse  der  Anschwet« 

Inngipn*  -  ' 

'4)  Tom  Grade  der  Abmagerung. 

d)  Von  Uebergang  in  Phthise  letxter&  abf  olut  iethal.) 

Therapie.  Da  die  Entzündung  eine  dyslcrfsische 
Ist,  so  reicht  man  mit  der  einfachen  Antiphlo^ose  nicht 
aus.  Sie  muss  zwar  den  Weg  bahnen,  aber  andere  gegen 
die  Dyskrasie  gerichtete  Mittel  müssen  ihr  folgen.  Daher 
Torerst  Blutegel  auf  die  schmerzhaften  Stellen  des  Lnter- 
leibs ,  Einreibungen  mit  Mercurial  -  Salbe ,  Fomentationen, 
erweichende  Bäder.  Innerlich  Cicuten  -  Extract  mit  Cal- 
caria  iista,  Krebsaugen  etc.  oder  Kirsch -Lorbeer -Wasser, 
in  dem  man  das  Cicuten- Extract  lost,  mit  Absorbentiis, 
wo  die  Erscheiiuiiigen  gestörter  Verdauung  zugegen  sind. 
(Säurebildung  namentlich).  Gegen  Scrophulöse  das  Geeig- 
nete bei  Betrachtung  dieser  Dyskrasie;  zur  iNachkur  Ems, 
in  andern  Fällen  die  salinischen  Bäder  —  Marienbad  — 
Kissingen  namentlich.  Oft  ist  es  nöthfg,  erst  eine  Vor- 
Icur  anzuwenden,  dann  auf  Kissingen  überzugehen,  und 
mit  dem  Gebrauche  eisenhaltiger  jDAineraiwässer,  .a./B. 
Fraazbad  bei  £ger  z\i  schlie^sen^  '  " 

Siit|iöildvil(  der  Banch-Bedeekpngen  — 

Peritonitis. 

Wir.nnlerscheiden  folgende  Arten: 
. '  })  Entiondiiiig  der  Maäeln  der  BaQcii-Beleiftungen  -~<* 
.  Peritonitis  musculans. 
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2)  Entzündung  der  serösen  Haut  der  fiauck-Bedeckiui- 
gen  —  Peritonitis  membranacea. 

a)  Akute  ? 

b)  Chronische  $ 

Anliangi  Uebergang  zu  de^  Neuro-Phlogosen. 
^  8)  Puerperal  -  Fieber  —  JB'^r»  puerperalis^  Peritonitia 
miasmatica. 

• »    «  *  •       •        •  •  «  • 

'  1)  Peritonltli  museularit.' 

Sie  hat  vorzüglich  in  den  geraden  Baach -Muslf ein 
ihren  Sitz,  und  iKt  immer  wohi  auf  eiue|L.^iazi|;ejQi  dieser 
Paarigen  Muskel  beschränkt. 

Erscheinungen:  Der  Muskel  entzündet  sich^ 
schwillt  an,  Entzündung  und  Anschwellung  aber  sind  im- 
mer über  den  ganzen  Muske^  verbreitet,  finden  vielmehr 
häufig  durch  die  Iiiscriptiones  tendineae  ihre  Begränzung. 
t)er  Muskel  wird  fest,  fühlt  sich  hart,  gespannt  an,  die 
uberliegende  Haut  ist  nicht  mehr  beweglich,  sondern  fest 
mit  dem  Muskel  verbunden  ^  leid^t.^gerÖthetv  Üer  Muskel 
ist  schmerzhaft  bei  der  Eerührung,  und  jede  Bewegung 
des  Körpers,  'Aufwärts-,  Abwärtsbeugen  desselben  und 
die  Stuhl -Ausleerung  mit  grQSfsem  Schmerze  verbunden. 
In  den  meisten  Fäliea  Fieber  mit  dem  iOharakter  der  Sy- 
nocha  oder  Erethismus.    Selten  ist  die  Afiektion  fieberlos. 

A eti ologiel  Die  Krankheit  ist  gewohnlich  Folge 
mechanischer  Verletiulig^  Folge  von  Stoss,  Quetschung, 
oder  Folge  von  Zerreissung  einzelner  Muskelbündel ,  bei 
des  die  uberliegende  Haut  gewöhnlich  ihre  Integrität  be» 
JiEUptet^  aber  über  die  srnriasenen  Muskel)- Partien  Sugil- 
lationen  sieht.  Sie  kann  aber  auf  dynamische  Weise^  durcä 
V'Crkäitoiig  y  Dorehnäsaaog  hf^rbeigeführt  werden^  . 

.  Verlauf.  Ausgänge.  Er  ist  nie  rwA:).  ,4k 
Krankheit  dauert  B  —  10  Tage,  und  endet; 

1)  In  Genesung  unter  Fieber  *  Krisen ,  wenn  andere 
Fieber  vorhanden  war.  Der  Mnakei  bebält  eber  nftcii  eino 

gewisse  llegididät. 

2)  In  theilwel^e  Crenesung;  a)  in  Sdppnratien«  El-* 
tarung  ist  wie  bei  allen  MuskeLnEntnänduQgens  so  auoh 
hier,  gar  iiiclit  selten  ;  b)  in  Wasser- Krguss,  In  einem 
wie  in-  dem  andern  Falle  erscheint  die  Zeiisdiielite,  welche 
den  Baueh-'llnaltel  umgibt «  als  dne  lange  wurstformigo 

Fluktuation  leigendn .firhabeiilifilt«  «..Dort  iat  die  äherite* 
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(finde  HmA  n^dt  m  tiaiekcn   Stel^ii  miMlIrtiig  ^  uad 

nttsch. 

Prognose.  Günstig ,  to  lange  die  AfTektfon  auf 
den  Muskel  beschränkt  bleibli  und  aidi  nichl  auf  das 
Bauch-Fell  Terbreitet. 

Therapie.  Sehr  einfach.  Seilen  sind  allgemeine 
Bhit-Bntleeningen  nothig,  nur  bei  sehr  robusten  plethor» 
IndiTidnen ,  und  bei  Fieber  mit  aynochalem  Charakter« 
Sonst  genügt  topische  Antiplilo^ase.  Blutegel  nach  dem 
Verlaufe  des  geraden  Bauch-Muskela  f"  Fomentationen 
Ton  Brodkrummeii'i  Milch ,  Leinsaamen.  Kommt  es  sor 
AbssesB-Bildung ,  so  darf  man  mit  der  Oefftinng  des 
Abszesses  nicht  lange  süumen ,  weil  der  Eiter  nich 
leicht  in  die  spongiöse  Zellgewebe  senkte  das  Wasser 
entleert  man  durch  die  eiitfache  Punktion.  Bei  der  Be- 
handlung muss  man  (ibrigena  auf  den  Zustand  der.Banch-^ 
Organe  Kückaicht  nehmen^  denn  die  Kranken  habei| 
nicht  a^ten  aus  Furcht  tov  Schmers  StuhUVerstopf ung;' 
daher  seilt  einfache  ,  blos  TegalabiliseliiB^  ILoat^^  gekof  htei 
Obst ,  \ind  wenn  Stnhl-Verttopfung  zugegen  ist  ^  Magtt. 
snlph.  Weinateia-Balimi  sAer  einige  Löffei^  Sleetnariuiii 
Iienitfmm«  •  '  "  - 

r 

I 

2)  Peritonitis   membr anacea. 

A.  Peritoaitls  mcmbranacea  acuta« 

Sie  hat  die  grosste  Aehnlichkdt  mit  der  Enteritfs 
serosa,  ja  beide  Krankheiten  lassen  sich  oft  nicht  TS« 
ei  n a  II  d e r  u ntersobeiden  y>  weil  ^ ie  verbunden '  Torkommen« 
(Perientedti!^  hat  man'  diese  Krankheit  genannt)  besteht 
sie  aber  einfach  ,  so  sind  die  Eraeheinnngen '  folgende  : 
Die  Kranken  bekommen  brennend  reissenden  Schme» 
'  n»  irgend  einer  Stelle  des  Bauches.  Von  hier  aus ,  selten 
Ton  mehreren  Seiten  her,  Terbreitet  Sich  der  Schmers 
/mit  Blitses-Schneile  über .  den  ganzen  Unterleibi  Die 
Schmer nen  sind  stetig ,  machen  kaom^  Bemissionen ;  nie 
Intermisslonen*  Dabei  treibt  aich  det  CJnterleib  anf^ 
wird  gespannt  nnd  äusserst,  hart  9  die  leiseste-  Berührung 
'Scken  Terorsacht  heftigen-  Schmors,  daaa«die  Kranisen 
oft  nicht  die  geringste  Bedeckung  Tertrsgen^  niid  schon  bei 
Annäherong  der  Haut  laut  anfschreien«  Ebenso  ist  Jede 
pewegnag  schmerahaft^  und  die  Krankeii  liegen  daher 
l^wegun^os  auf  dem  JUekesr  Bettentage  ist  ihren  an- 
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möglich.  ?u  diesen  iopiscTien  S^^tyiptomen  ^encfllen  iich 
nacli  die  Ersclieiuuugeii  der  gestörten  Darm  •  Funktion  der 
Fiebersymptome ;  dort  hartnäckige  Stuhl* Verstopfung  bei 
der  reinen  Form,  darlegen  Erbrechen  Ton  Massig  herba- 
ceis  bei  der  Verbindiing  mit  Enteritis  serosa.  Hier :  weiss* 
belegte  Zunge,  geröthetes  Gesicht,  voller,  harter,  ge- 
spannter Puls,  100  bis  110  Schläge  in  der  Minute  ma- 
chend. Trockene,  heisse  Haut,  gerötlieter  Harn,  der 
meist,  besonders  wenn  der  TJeberzug  des  Blasen-Grundes 
mitleidet,  Schmerz  beim  Lassen  und  Breaaea  in  der 
Harnröhre  verursacht. 

Diagnose.  Von  Enteritis  herniosa  unterscheidet 
tich  die  Krankheit  durch  den  Maugel  einer  Dislocation  — 
von  Enteritis  serosa  durch  die  gleichniRs«^!^  starke  Auf- 
ireibung  des  Unterleibs ,  durch  die  g  rössere  Härte  des« 
■elben,  den  rerhältnissmässig  intensiven  Schmerle,  durch 
das  Fieher,  welches  jene  ungleichmässige  Temperatur- 
Vertheiiurii^  und  eigenthümliche  BeschalFeuheit  des  Pulses, 
wie  wir  sie  oben  bei  Enteritis  serosa  angegeben  haben^ 
nicht  zeigt,    wenn  anders  die  Krankheit  rein  besteht. 

A  e  t  i  o  1  0  i  e.  Die  Krankheit  erscheint  vorzüglich 
während  der  Biüthen -Jahre  und  in  den  Sommer- Monaten, 
wo  der  Zug  krankhafter  Affektionen  geg«fl  «len  Unterleib 
■ich  wendet.  Aeussere  Ursachen :  1)  Mechanische  Ein- 
wirkung, StoRs,  Quetschung,  Verwundmi-r ,  vorzüglich 
wenn  die  Wuiule  eine  gerissene  ist.  Künstliche  Verwun- 
dungen der  Üaiichdecken ,  z.  B.  die  Paracentcse  bei  Asci- 
tes führen  selten  ,  obgleich  bei  ihnen  noch  der  Reiz 
durch  Metall  (die  Röhre  des  Troikarts) ,  und  die  meist 
ätzende  Einwirkung  des  ausiliessendeii  Wasser»  in  Betracht, 
Itommt,  Inflammation  des  Bauchleils  herbei. 

2)  Dynamische  Einwirkung,  Verkältung,  Durchnäs« 
sun^  der  Haut,  besonders  wenn  diese  sich  im  Zustande 
vermehrter  Sekretion  befindet.  Am  häufigsten  entsteht 
(daher)  die  Kranklieit  durch  Hinwerfen  bei  erhitztem  Kör- 
per auf  feuchte  Erde ,  Gras ,  und  kann  daher  bei  Land* 
ieuten  zu  gewissen  Zeiten  epidemisch  werden. 

Verlauf.  Ausgänge..  Die  Krankheit  verläuft  ia 
3^  4,  7  Tagen.   Ihre  Ausgange  sind  folgende: 

1)  In  Genesung  unter  deutlichen  Fieber- Krisen  und 
,    Darm -Ausleerungen    als    topische    Krise  9     wohei  die 
'  Schmerzen  schwinden.    Bleibt  noch  ein  Eest  Ton  .Achmers 
an  irgend  einer  Stelle  des  Ferilonäunis  suriickf  SO' kann 
die  Krankheit  reiidi?  werden«  - . 
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S>  In  tlieilweise  Genesung :    a)  in  Ljmph  -  £xsudat, 

Verhürtiirip:  zwisriieii  Bauclifcll  und  littuchwaiidun^ ,  und 
den  im  Cav.  ahdom.  eingeschlossenen  Organen,  (Darm) 
deren  peristaitische  Bewe^un»  dadurch  erscliwert  oder 
gehindert  wird ,  sind  die  Folge ;  b)  in  akuten  Hydrops. 
Nicht  immer  liören  die  entziitidlichen  Erscheinungen  in 
dem  Grade  auf,  als  sich  Wasser  bildet ,  dauern  vielmehr 
noch  eine  Zeit  lang  im  gemBssi^ten  Grade  fort. 

3)  In  den  Tod  ;  in  Fol^e  des  Lymph  -  Kvsudnts  Tind 
Krscliöpfung  der  Leheii55(hati>keit,  Ayenii  die  Sclimerzen 
plötzlich  auflioren  ,  der  liaiirh  aber  noch  mehr  sich  an- 
füllt,   während   die  Extremitäten  kalt  werden  ,    der  Puls 

klein,  zii^atnrneagezogea  erscheiut  etc^  ist  der  lödtiiche 
^  Ausgang  nahe. 

Prognose.  UDgonstig.  8le  wird  durch  fol^^eade 
Momente  bestimmt : 

1)  Yoa  der  Auedehaung  de«  Schmerse«  und  der 
Spannung. 

2)  Von  den  EracheiauDgen  des  DamüeideDg»  1h» 
Erbrechen  schlimm. 

3)  Von  der  Heftigkeit   der   Intensität  des  Meberti« 

4)  Yön  den  Erscheinungen  drohender  Exsudation. 
Therapie.     Die  Krankheit  verlangt  eine  sehr 

eingreifende  Antiphlogose  —  Venaesektionen.  Gleich 
anfangs  reichlich ,  12,  14,  16  Unzen  und  nach  3  —  4 
Stunden  wiederholt ,  wenn  das  Fieber  und  die  topischen 
Symptome  sicli  nicht  massigen,  was  in  den  ersten  24 
Stunden  'nicht  geschieht ,  ist  vergebene  Mühe.  Topische 
Antiphlogose.  Blut  -  Entleerungen  in  reichlicher  Menge, 
die  grosste  Masse  an  die  Stelle,  die  die  Kranken  als  den 
Brennpunkt  der  Bntsündung  beseichnen.  Die  Stiche 
lisst  man  reichlich  ausbluten,  und  unterstntst  die  Bin* 
tung  etwa  durch  ein  warmes  Bad,  Fomentatlonen  von 
erweichenden  Kräutern  mit  Narcoticis  auf  den  Bauch* 
Anch  die  topische  Antiphlogose  muss  wiederholt  werden^ 
so  hinge  der  Unterleib  sich  noch  an  einer  Stelle  aufgetri^ 
beb  zeigt,  und  die  Kranken  S<toers  bei  der  Berührnng 
klagen.  Bei  der  rheumatischen  Form  Ist  die  Behandlung 
etwas  complicirter.  Sobald  hier  der  Schmen  mAr 
retssend  wird,  seinen  Ort  verlndert,  sobald  er  anfhSrt^ 
•tetig '  KU  seyn ,  sondern  nur  von  Zeit  sn  Zeit  anftritt^ 
steigt  mit'  der  Heftigkeit  des  Fiebers,  und  wenn  die* 
•en  Erscheinungen  die  elgenthftmlieh-  rhenmatisehen 
Fieber -Krisen  kommen  y   der  eigenthämllch  rlediend« 
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SchwelMi  md  die  kabelUnteBen  Nledet!8chllge  im.'  Harnet 
dann  reidit  man  mit  der  dnftolMtt  AAtfphlo^ose  nidil 
mAt  aib$  ci  mitaaen  d^nii  neben  dendben  gelinde  Haut» 
veiie  eintreten,  SInrelbungen  von  Liniment»  ▼elatile  und 
moer  Qoeekailber-  Salbe  (xn  gleichen  Theüen),  und 
fiinerlieli^  Dower'a^ Palver  eder  Ihaiif -  Ammoniak  -  mr 
Beförderung  der  Ifont  -  Kriae.  —  Neben  der  ADtiphlogose 
darm  •  anaieerende    Mittel  y   Rieinuaöl ,   später  .  Calomel ; 
.  "^renn  Erbrechen   vorhanden  seyn   sollte ,    mit  Cicuten- 
Eictract,    80  dass  2—4  Stähle  erfolgen.   Die  eintreten«- 
den  Krisen  werden  durch  wärmere  Bedeckung,  lauwar- 
mes Getränke,  Essi^ -  Ammoniak  oder  D o  w e r 's -Pulver 
unterhaUen.    Kommt  es  zur  Exsudat,    und   ist  dasselbe 
nicht  tödlich ,    so  sucht  man   durch   fortgesetzte  erwei- 
chende  Ueberschläge ,      Einreibungen    von  Qui^cksilber« 
Salbe  und  antiphlog.  Abführmittel ,    die  Heizung  des  Ex- 
sudats auf  Darm  und  Peritonäum  und  die  in  Folge  der- 
aelben    drohende    Entzündung    zu    beseitigen.  ErfoJgt 
Wasser- Erguss  ,   so  ist  die  Wasser  -  entleerende  Methode 
In  Verbindung  mit  antiphlog.  angezeigt.    Daher  Calomel 
mit  Digitalis ,  ersteres  zu  2  bis  3  gr. ,  letzteres  zu  gr., 
80  dass  3  —  4  Stühle  erfolgen  ,  später  an  die  Stelle  des 
CaJomels   Weinstein  -  Rahm.    Dazu  der  Fortgebrauch  der 
Fomentationen,    Einreibungen    von    Quecksilber  -  Salbe, 
selbst'  kleine  Aderläsae^    wenn    die  Gefäasreizuug  noch 
heftig  seyn  aollte. 

B«  Peritonitia   membranacea  chronica. 

Sie  besteht  selten  für  sich,  meist  im  Gefolge  anderer 
Unterleibs  -  Leiden ,  beaondera  .Yon  Deaorganiaationen 
der  Bauch* Organen. 

£  r  8  c  h  e  i  n  u  n.g  e  n.  Die  Erscheinungen  haben 
einen  dumpfen,  brennenden  Schmerz ,  meist  an  einer 
sehr  umschriebenen  Steile  des  Bauches.  Nur  in  seltenen 
Fallen  verbreitet  er  sich  über  den  ganzen  Unterleib. 
An  der  Stelle  des  Schmerzes  treibt  sich  der  Unterleib 
auf,  fühlt  sich  gespannt,  hart,  fest  an,  und  gibt  bei  der 
Percussion  einen  dumpfen  Ton.  Druck  vermehrt  den 
Schmerz  ,  dazu  in  den  jn eisten  Fällen  Symptome  der  .Dea- 
organisation  von  Bauch -Organen. 

Aetiologie.  Die  Krankheit  entsteht  a)  nach 
Verwundung    der    Bauch  -  Decken  ,     besonders   nach  An- 

atechen  dea  Bauchea   bei  Aacitea.    Sie  iai  in  dieaem 
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Falle  Idclit  zu  beseifi^on.  Schlimmer  ist  jene  Form  ^  die 
•ich  zu  DeHorgauisationen  von  Baucli  -  Eingeweiden  ^i*- 
seilt.  B.  Careinom  des  Uterus,  des  Mastdarms»  zu 
Dcf^eneratiorn  II  des  Ovariiiins.  Oft  geben  auch  TiiberkeJit 
auf  dem  Bauclifelle,  wie  1  ubrrkeln  der  Lunge  zu  ciirniii- 
icher  Lungen Entsönduog  ,  so  zu^  Feiitoaiti«  chron.  Ver- 
anlassung. 

Ausgänge.  War  Desorganisnlion  ron  Banch-Einge- 
weiden  Krankheit»  -  Ursache ,  so  endet  die  Ki  aiikheit  niei«t 
mit  Exsudat  plastiscJier  Lypiphe  ,  wodiiro!»  Verwachsung' 
mit  Milz,  Lt'ber,  L'terus  etc.  lierbeigeitilirt  wird,  die 
durcTi  Schwisuleu  iunge^en  herrorgerufene  Peritoniiis  wird  , 
meist  zertijcilt. 

8ertion.  Pas  Feritonenm  ist  an  der  Stelle  dea 
Schmerzes  verdickt  (8  —  4mal  dicker,  als  im  uormaieii 
Zustande),  undnrclisi<  Iili^  (couipact),  manchmal  von  der 
Consistenz  eines  Fa<;erkiiorpels.  Ist  die  Entzündung  abge- 
laufen ,  80  ist  cH  ^clblicli  weiss  geiaibt ,  im  eatgegenge** 
aetaten  Falle  mit  einem  Gelassnelze  bedeckt. 

Therapie.  Selir  einfach.  Kinreibun^cii  mit  Mer- 
curial- Salbe  und  ForncntatioiKii  auf  den  Unterleib  til- 
gen die  leichteren  Formen.  Bei  heftiger  Inflammation 
niflunt  man  zu  Blutegeln  seine  Zufluclit.  Hat  freilich  Des- 
orcanisation  die  Entzündung  hervorgerufen,  dann  wird 
aidi  diese  nie  ganz  beseitigen  lassen ,  weil  der  Reiz  fort- 
dauert, es  übrigt  dann  nichts,  als  die  Entzündung  durch 
sweckdieniiche  Mittel  zu  mildern ,  und  den  möglichen 
Ausgang,  Ljmph^JSiandai^  so  iange  es  gehtf  ^itfenift 
la  haiteil* 

8.  Pnerperal*Fie1rer.    Febrit  BUerperallt»  ~ 
rerltoiiltii  mlatmatica.  PeriioniiU' 

puerperalia* 

Keine  Krankheita-Form  hat  lebhaftere  Dehatten  un- 
.  ter  den  Aerzten  verursacht;  denn  über  keine  herrscht 
grösseres  Dunkel.  Der  Sdilöaael  in  der  Lösung  der 
mannigfaltigen  Widersprüche  liegt  Tielleicht  darin,  dasa 
Puerperpi- Fieber  aich  gerade  so  zu  Peritonitia  Terhält, 
wie  Dysenterie  lur  einfachen  Entzündung  der  Darm- 
Schleimhaut.  Eiueraeita  i^Uiert  aich  nämlich  die  Krank- 
heit den  Meuiophlqgiafeii  f  andererseits  ist  sie  wie  alle 
Blpldemieen  einem  grosaea  Wechsel  ,  der  ^  Formen  unter- 
woffeo*  {(lieht  liieia  Gm.  cpidemieua^  tiach  eudemiache  ' 
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TinrliiltafMe  nacUfizfren  tl«^  iiiid  die  Enuikheit  hat  d«ifeef 
zu  yersdiiedeaeit  Zeilen  und  en\  verschiedeneii  Orten, 
oft  selbst  an  einem  und  demselben  Orte  la  verschie«-*' 
denen  Zeiten  verschiedenen  Charakter.  Aber  anf  diese 
Entwicklung'  In  Zeit  und  im .  Raame  Int  man  nicht  Rnckf 
sieht  genommen,  vieimehr  einseitige  Beobachtungen  als 
Krankheits-Biid  aufgestellt^  wesshalb  denn  auch  diese 
Bilder  Terschieden  oft,  als  Ihre  Autoren  sind.  Was 
den  Wirrwarr  noch  vermehren  mtiss ,  Ist*  der  Umstandf 
dass  die  Krankheit  Complikationen  mit  anderen  siu»  '"leu 
dunklen  Krankheiten  eingeht,  mit  Phlebitis  »^**>*<ich ,  und 
Putressens  der  Gebärmutter.  OoIIim,  Verwechslung  mit 
diesen  Krankheits- Prosessen  hat  schon  Statt  gefunden.  — * 
Um  einige  Ordnung  in  dies»  Chaos  ia  bringen,-  werden 
wir,  wie  bei  der  Ruhr,  4  Formen  unterscheiden:  ereth«  — 
ajnochale  —  biliöse  —  torpide,  doch  lässt  sich '  hier 
njeht  eigentlich  eine  Grundform  unterscheiden,  wie  dort 
die  erethische  9  diese  ist  vielmehr  gerade  die  seitenstf 
Form* 

a.  Erethische  Form« 

Erscheinungen.  Die  Kranken ,  Frauen ,  die  ent- 
weder regelmässig  geboren,  oder  die  abortirl  haben,  be- 
kommen «elten  schon  in  den  ersten  24  Stunden  nacli  der 
Entbindung,  eben  so  gelten  aber  nach  der  dritten  Wo- 
che einen  heftig  sciiueidend  brennenden  Schmerz ,  der  von 
der  NabeJgegend  ausgeht,  und  sich  mit  Blitzesschnelle  Toni 
hier  gegen  den  ganzen  Unterleib  verbreitet.  In  mancliea 
Fällen  m^cht  dieser  Schmerz  in  den  ersten  Stunden  In- 
termissionen ,  wird  aber  bald  stetig ,  und  zeigt  nur  noch 
Kemissionen.  Dabei  treibt  sich  der  Unterleib  auf,  spannt 
sich ,  wird  schmerzhaft  auch  gegen  die  leiseste  Berührung. 
Die  Sekretionen  in  den  Brust-  und  Bauch  -  Genitalien 
dauern  fort,  das  Fieber  zeigt  den  Ch^irakter  des  Erethis- 
mus. Frösteln,  darauf  Hitze,  oft  in  den  ersten  Stun- 
den wiederholt  wechselnd,  bis  endlich  die  Hitze  stetig 
wird;  gereizter,  schneller  Puls ,  heisse,  trockene  Haut, 
Tothiicher  Harn.  Gegen  Morgen  Nadüass  der  Krschei* 
Hungen. 

h.  Entzündliche  Form. 

Die  Schmerzen  gleich  anfangs  heftig,  8|e|Üg  ober  den 
Unterleib  sich  Terbreitend^  der  dabei  hart,^espsBnt,  11114 
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iofteril  tdlMVdiafl  fe^en  die  Berührunf  wird.  1>ic 
OeBiUiien  turg;e8cinB,  fqWen  nch  heiss  und  schmerzhait 
ma.   Ihre  Sekretion  beschriokt ,   luletzt  ceifiirend.  Aus- 

Ssdcfanet  sjaoeliales  Fieber.  Naeh  einem  starken  Froste 
tentWe  Hitse,  mit  Tollem«  g eupanntem  ,  hartem,  nicht 
weg drndibarem  Pulse ,  heisse  turgeaeirende  Haut  y  xother^ 
brennender  Hirn,  StuU-Veratopfung. 

» 

-  Kry aipelatoae  a.  gas triach- hi.Ho se  Form. 

Der  „ehr  remittlrend,  oft  atctig  fort  inter- 

nittirend,  mehr  konkafauUeh,  Der  aufgetriebene  Batich 
mehr  weich ,  nicht  immer  gleichmiasig  schmenhaft*  Oft 
reaige  Erscheinungen  an  den  Bruat  -  Qenitalien  und  unte- 
ren Extremitäten«  Starker  ^  drückender  Schmen  In  der 
Stirngegend  ,  gastrischer  Znngenbeleg ,  bitterer  Geaehma^lr, 
Aufatoaaen  ,  Brechneigung,  oft  wirkliches  Erbrechen ^  nicht 
aelten  auch  3  —  4  gallige  Stuhle.  Rethlauf  -  Harn*  6e« 
reizter,  schneller,  aber  weicher,  ivlewohi  ▼oUeTi  gMaa** 
welliger  Pula  (130  —  140  SchJIge  machend). 

■»  ' 

d.  Tjphoae  Form* 

Sie  bildet  sich  entweder  aelbatitändlg  aua^  oder  gehi 
aua  der  erjalpelatosen  Form  hervor.  Im  ersten  Falle 
laaaen  aich  iwei  Stadien,  ein  Stadium  der  Aufreizung  und 
ein  nervöses  Stadium  unterscheiden;  im  2ten  Falle  wird 
das  erate  Siadhim  von  de|i  Sjrmptamen  der  er^aipelatdaen 
Form  autgefollt 

1  tes  Stadium*  Brennender  Sclimerz ,  der  Ton 
einer  Stelle  auagehend,  aich  über  den  Bauch  verbreitet, 
aber  auch  gegen  daa  Kreui  heruntersieht.  Der  Bauch  isl 
angetrieben,  gespannt,  äuaaerat  achmeraljaft  g^gea  die 
Berührung.  Die  Genilkiien  susammengesiinken,  die  Brüste 
werden  achlalT,  welk,  die  JMüch-Sekretlon  Ist  beschränkti 
auletit  hdrt  aie  gaps  auf*  Auch  die  Becken Genltäliea 
fallen  zusammen ,  der  LochienAusa  eeasirk  (ea  müaste  denni 
aeyn,  daaa  eine  Complikation  mit  Putreacena  der  Gebär* 
muiter  statt  finde).  Gleich  anfanga  aeigt'aich  daa  Gemein- 
Geiulil  heftig  ergriiOreu ,  die  Kranken  klagen,  ober  Kopfweh 
etc.,  die  Daner  dieaes  Stadiima  lat  Terachieden^  24  Stun- 
den, oft  8^4  Tage. 

2lea  Stadium*  Der  Leib  treibt  aich  noch  mehr 
auf  I  irird  meteorittiadi|  sulcAit  tympanitivch  geapannt^ 


I 


*«r  Sdiiberi  Im  Uhterieibe  lauert  fort,  reriiert  dch  nach 

dem  Yerlanib  de«  splanchischen  Nerven.  Einge 

Beit  dei  Koplbi,  groaae  Betäubung,   zuletzt  mu^citirende 

Delirien  eiiiireder  jsnr  Zeit  der  Exacerbation  —  ^e^en 
Abend  —  oder  stetig.  Die  Haut  ist  br  eaneiid  hciss  ,  Tnr- 
gOtocens  und  Spannung  yerachwunden ,  entweder  spröde 
und  trocken  y  und  dann  ist  Petechial  -  Exanthem  gewöhn* 
Uchj  oder  in  moderigen,  Stroh  älmlich  riechenden 
8ehw«iMen  nerfliessend,  dann  gesellt  sich  meist  Miliar 
Hl«  Sie  ^reeiieint  euerst  im  Bauche  iu  weissen  »^ystallT^ 
beUen  mit  molkiger  wnd  wässeriger  Flö««'^*'^»*  gefeilten 
BUecheny  die  keinen  Halpr  imofm/  Der  Pult  wird  klein, 
•ehwttclii  fadenförmig,  aber'9eino  Freqnem  nimmt  zu;  die 
Xnnge  let  kriiinlieh  bele|pt;  ^rocken  ^  PurchfäU^  mhift 
iiet|ien^ ,  sulej^t  Inrflmatiiir*  . 

Complifsatipn.  1.  2»  3*  Wir  kennen  4  dle^ 
CompUcetiiiiieii  ^  die  V<enc»i-E!ntifiiidung^  und  die  tnit 
Fntresceiis  der  Gebarmutter.  ;  BeidiB  sind  una  aber  nur 
OOS  pathologischen  Untersnobongen  bekanpt.  Vielleicht 
dörUte  Qrbrigens  dtir^h  heftiges  JBrennen  in  jiier  Tiefe  des 
.  Beckens  giegen  4m  Kreuzbein,  das  jschmevzliafite  Gedern 
n  den  unteren  Extremitäten  ,  das  sich  schon  der  Phleg- 
BMlia  alba  dolens  nähert ,  und  die  heftigen ,  an  keine  he? 
■timmte  S^eit  und  Typus  gebundenen  Schüttelfprdste ,  die 
aiftten  in  die  intensivstje  Hitze,  auf  CompJikation  niit  Phlep 
bitis  hindeuten,  während  die  Untersuchung  des  Utenie^ 
und  die  fieschaffenheiit  des  Au8flu98e8  Aufschluss  über  die 
Verbindung  mit  Putrescenz  der  jGebärmutter  gibt. 

Die  Krankheil;  jßndet  sich  ausschlüssi^  bei  Frauen 
und  zwar  innerhalb  einer  bestimmten  Lebens  -  Periode 
Bwischcn  der  Pubertät  nämlich 'und  der  Inyolution ,  und 
auch  in  dieser  Periode  nur  zu  einer  bestimmten  Zeit,  wäh- 
rend der  Seil  Wanderschaft.  Die  Möglichkeit  der  Krank- 
heit scheint  mit  dem  3ten  Monate  der  Schwangerschaft  zu 
beginnen  (früher,  wenn  Abortus  erfolgt,  tritt  den  jetzigen 
Beobachtungen  zu  Folge  kein  Pueiperal-Fieber  ein),  und 
endet  3  —  4  Wochen  nach  der  Entbindung.  Aeusserc 
Momente :  Wälirend  der  Schwangerschaft  ist  der  Bil- 
dungstrieb nach  Innen  gekehrt  ,  aiJe  Sekretionen  daher 
beschrankt;  mit  dem  Augenblicke  des  Ausstossens  der 
Frucht  aber  kelirt  sich  derselbe  wieder  nach  Aussen,  und 
aJie  Sekretionen  wierden  daher  reichlicher.  Alles  dieses, 
was  diesen  Umschwung  des  Jlilduugstriebes  aufhält ,  was 
die  Sekretioiien  (der  GjBoitaUen  namentlich J  aufhält ,  oder 

?8  * 
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benchrinkt,  ist  im  SUndc,  Puerperal  -  Fieber  herTor««- 
briagea.  Dahin  der  Aufenthalt  in  feiicliler,  nasser  Woh- 
nunf,  Verkältiing ,  Unterdrückung  der  Brust  und  Becken- 
Genitalien-Sekretioii ,  deprimirende  Leidenschaften. 

Zum  Au8bruche  der  Krankheit  scheint  es  iil  ri-cns 
noch  einer  nicht  ausgemitteiten  Constitut.  epidemira  zu 
bedürfen,  denn  nur  In  gewissen  Jahren  wird  die  krank- 
tteil  gesehen.  Puerperal-Fieber  auf  diese  Weise  erzeugt^ 
»md  unter  den  Fittigen  des  nervösen  und  erysipelalösen 
einnj.A  f>oideraisch  geworden,  kann  ssich  zum  Contagium 
•tei^-ern,  uitA  ^^f  gesunde  Individuen  übertragen  werden. 
Auch  die  Contagiositai  Ur»  Arankheit  wird  von  viele» 
Aerzten  bestritten,  aber  wieder  in  Folge  einseitiger  Beob- 
achtung der  erethischen  oder  entzündlichen  Form.  Ueber 
die  Natur  des  Contagiums  wissen  wir  leider  sehr  wenig, 
nur  so  viel  scheint  gewiss,  dass  es  auf  der  Gren5?e  zwi- 
schen Contagium  und  Miesma  steht,  und  grosse  Aeiiitlicii- 
keit  mit  dem  Contaginm  der  Nosocoraial-Gangrän  hat,  denn 
beide  Krankheilsformen  gelien  nicht  selten  in  einander 
nber.  Die  Träeer  des  Contagiums  sind  die  Sekretions- 
Produkte  des  .  kranken  Individuums  • —  besonders  die  Se- 
kretionen des  Darms  und  der  Genitalien,  namenüich  der 
Lochieuiluss.  Dass  das  Znsammenliegen  vieler  au  l*uer- 
peral-Fieber  leidenden  Individuen  in  engen,  umsi  iiiosse^ 
nen,  der  Luft  wenig  zugängigen  Orten  die  Entwicklung  des 
Contagiums  begünstige,  ist  keiuem  Zweifel  unterworlen. 
Seine  Wirkung  ist  übrigens  beschränkt  ,  und  es  (frstreckt 
sich  das  Contagium  daher  Jiäufig  nur  auf  ein  einzelnes  Ge* 
bärhaiTS,  oft  nur  auf  ein  Zimmer  in  deint^eiben. 

Verlauf.  1.  2.  3.  4.  Sehr  verschieden.  Die  leich- 
teren Formen  der  erethischen  Art  verlaufen  in  7  Tagen» 
eben  so  die  entzündlichen  Formen.  Die  torpide  zieht 
•ich  mehr  iu  die  Länge ,  dauert  11,  14,  selbst  21  Tage, 

A  u  fi  g  ä«i  g  e.  1.  2.  8.  4.  1)  1  n  G  e  n  e  s  u  n  g  unter 
ausgezeichneten  Fieberkrisen,  eigenthürolich  riechenden^ 
fotiden  Schweissen,  und  rersehiedenartigen  (kleienähulich, 
flockigen,  eiterähnlichen)  Sedimenten  im  Harne.  Zur 
vollständigen  Genesung  scheint  es  der  Entscheidung  auf 
einem  und  dem  andern  Weg^e  zu  bedürfen.  Nehstdem  to- 
pische Krisen.  Vermehrte  Sekretion  des  Uterus  und  der 
Genitalien  -  Schleimhaut ,  gleiclifails  nut  spezißschem  Ge* 
ruch  und  eigenthümlicher  Färbung^  und  starker  Milcli<^ 
Absonderung;    die  Krisen    erfolgen   übrigens   meist  unter 

4»x  J^'oriu  der  l^sis  stoasweise.    l^eriiurbstiiM^eu  iMid  lit^^yt» 
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Mritäll  F«^e  derselben  «ind  nicht  selten.  A)«  Resi- 
duum/der KmnMheit  bleibe«  häutig  Störungen  in  den  Di- 
fettioDt-Organen  zurück. 

2)' In^tfceilwe  i  s  e  Genesung.  Es  kommt  zu 
Bdarelioaeu  einer  milchigen  Fliis^i^keit  im  Bauche  ,  die 
nkht  selten-  den  Nabel  durclibolirt,  und  sich  ngch  Aussen 
anncbinal.  mit  günstigem  ErfoJg  für  die  Kranken  ergiesst 
.Oder  ee'bttden  «ich  Milch -Depots  in  äusseren  Theilen» 
(eiä^  Analogon  ist  der  kritische  Decubitus  bei  Typhus - 
rendglich  an  den  unteren  Extremitäten,  und  »war  i»  «^P^ 
In  Hüftgelenke ,  selten  an  den  oberen  I(>«<tfniititeii  nni 
«■I-  Halte.  Die  -Stelle  •  schwill«  dann  rasch  an,  wird 
schmershaity  gerMiet,  und  zeigt  oft  schon  nadi  24  Stmir 
die»  dentliehe  Fliiktnation.  Oefftiet  man  den  Abszess,  so 
«rglesst  sich  eise  nilchihnliehe  Flüssigkeit.  ZellgewelH 
s^rstSrtlngen,  und  Zerstörungen  in  den  Muskelscheiden 
.  nlid  Fistelgange  sind  wohl  immer  zugegen,  oder  es  wifd 
die-  Lenge  Jiäallen.  Die  Kranken  fangen  an  zu  hüsteln, 
und  ea  bilden  sich  alle  Erscheinungen  umschriebener  Lun- 
Ipen-^Bsktlfindung ,  die  rasch  in  Kiterung  übergeht. 
;  •*  3)-  1  n  e  i  n  e  andere  Krankheit.  Aus  Pucrpc- 
Vnl-Heb^,  hat  man  behauptet,  könne  sich  Phlegmat.  alba 
dolens  bilden.  Vielleicht  hat  aber  sclion  ursprüngiicli  die 
VetweeiMllung  beider  Krankheiten  Statt  gefunden. 

4)  In  den  T  o  ti.     Er  erfolgt  entweder   durch  die  ^ 
Kranklieit  an  sich,    durch  das  Lymph -Exsutlat  und  Er- 
^cbopfnng  der  Lebens -Thätigkeit,  oder  erst  später,  durch 
4lie  Mikh- Depots  und  das  JBefallenwerden  der^Lunge,  die 
Veianlassun^  zum  hektischen  Fieber  geben. 

,Sectioiu  Wir  unterscheiden  stetige  Erscheinun- 
gen, und  Erscheinungen,  die  auf  Complikation  beruhen. 
Stetige  Erscheinungen :  Die  Leichen  zeigen  nie  die 
Todtenstarrc ,  bleiben  vielmehr  weich  und  gelenkig,  gehen  ^ 
aber  rasch  in  Fäulniss  über.  Im  Caviim  abdom.  Ansamm- 
lung TOA,  Exsudat,  das  durch  sein  milchähnliches,  ge- 
wöhnlich rahmähniiches  Aussehen  und  durch  seinen 
eigenthüiniich,  gewöhnlich  säuerlich,  molkenähnlichen 
Uernch  ausgezeichnet  ist.  Man  hat  schon  behauptet,  es 
«ey  blos  eine  Milch -Versetz un^r ,  allein  die  chemische 
Analyse  hat  diesen  Irrthum  au%edeckt.  Albumen  ,  we- 
geu  Fibrine,  und' eine  eigenthiimiiche  Säure  (die  viel- 
leicht Aehnlichkeit  mit  der  Amnion -Säure  hat)  an  der 
Stelle  des  Natrons  beim  gewöhnlichen  EIxsudate  sind 
seine  Qestttudllieiie.    Seine  Quantität  ist  sehr,  vierschieden. 


•fe  weckidt  «f  t  --r  6  ft.  -  Die- VMMWtar» 
Peritoneom  seigt ,  sldit  fttft        ISuäM  im^n^dt^fftM 

Verhältnisse.  •  •     .         ,  ..^ 

Es  fiiidet  sonadi  M  Poef|»«p«l-Fleli«  dnidbe  Miss- 
verhiiitBiss  swisChcä  Frodi&timM*Bildang  und  V6iind»i 

run^  im  Heerde  det^' Kraiiklrttit«  i»le  bei  deA  Weurdphto*^ 
goseii  s4att.  Difese  VeriadeMigeii ,  wewi  gMA  <ö 
Intensität  yersckiede»,  bleiben  l*er  wetentlMi  dieseiben^ 
Das  Ptritoneqm  ffleichilliliNg  gei«llielf  wüMiet  jediMili 
•»  >«tertt  Segmente  j  die  mibe,  melur  iecldf  ^  in  dee 
PerptirfiriN>*^  mehr  hinnbemiiieleiid«  Kete  Oeflstiiete 
(keiae  lielle  Jiellie>i  bei  den  eigeniliehefl  PhlofpiMk 
Toifgetfeelü  nlid  .Ueberfölfattf  mü  §tiki^twtm,  Mtile^  da* 
hiBt  .MthMNblMtt^ü  Aesidiea  en  4eil  ftUopSicben  RdhipeiH 
an  4en  MütterbifideilL  :ilnd  an  den  OYarieü«  Itteonetaat« 
BficMAtiiige&i  Hei  Cemiiiiciftieeen  iüt'  Plilebitia;  dfe 
Ut^nvene  «mii.  i^fckem  Bkii-Cea|iiieni  ängelBUt/  ntebit 
leiten, /oblitMl'i^  ihre  Wandungen  veadtcki-,  dictieibea 
VeriHdkmiiifl^  je  dem  Beekeil  ^  Itiilllshttl»  aeglHr  in  den 
Crdraltenettt .  Bei  de^ ,  CempÜeatiee  mit  iSitraaoens  dem 
Oebärmiitter  def  Uterue  Mm  eiMaeinen  Stellett,  eilt 
aogar  itt  Mhevk  Umlatt^e  erweiekt  Oit  eehnien  aneh 
die  AbH^M  eci^e  Häete  Aiitbeii  'eii  dem  Krankheit»- 
prexeite}  daher  äkeHehe  .Bxnidate  ie  dem  einen  oder 
ekdern  neurk-Saeke  $  im:  ^erlüairdluin  ;  manchmal'  aelbsl 
in  den  UmhnUttilgen  dea  Gahiriis^  Stie  Undnrdifitehtlg* 
keit  iiiid  Di^ligl^it  des  fihcsudatg,  mHhte  aeke  6ewaK 
ae  thieristheü  ßestandtheilen^  eimmt  jedoch  In  dem  Müse 
ab  i  ais  die  setöse  MemblraM  vom  Heerde  dei^  fentifindiing 
entfernt  ist^  Oehee  die  Krankeit  oft,  gpätet*  in  Fol^e 
des  hektischen  Fiebers  zu  Grunde  ^  so  seigeil  sieh  die 
Bitich-Of^ane  frei ,  aber  es  Sind  dann  jene  eigenthümliehetl 
Zerstörungen ,  von  denen  wir  früher  gesprochen  haben, 
angeben.  ,.:»..  •  ■  « 

,  .      Prognose;    1.  2.  3-  4      jPuerperal  -  Fieber 
hört  zu  den  sclilimmsten  Krankhcits  -  Formen ,    deiirt  Wäh* 
teud  iii  der  eiiieii  Epidemie  ^/Ij  tel  stt  i  beiij  sterben  in  der 
andern  kaum  10  von  KK).     Die  Prognotie  wird  üijrigei^s 
duruli  folgende  Momente  bedingt: 

1)  Vom  Charakter  der  Epidemie.  Das  einfache  ere- 
thische  und  entzündliche  Puerperal  -  Fiebet  ist  weniger 
verhe^reüd  ^  als  torpides  und  biliöses. 

2)  Voll  der  Art  der  Genese.  Spbilt^n  sich  etzeu- 
f  endet  Puerperal  -  Fieber  ist  weniger  gefährlich  >  ahi  daa 
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iOT*iOiyMa|riQili>.«rMagtb»  Oev  ntdi  Abortus  entstandene 
kl:.tehllMm«r)  als:  das  nadi  volleiideter  Schwangerschaft 
cniitaadfliie. 

'  '  '  3)  Von  der  C^ompiication.  Puerperal  -  Fieber  mft 
Entzünditng  der  Uterina  Venen  oder  l^utreszeuz  der  Ge- 
bär tun  tter  ,  t'ddtttch. 

•  •  *• 

4)  Von  den  topischen  Erscheinungen.     Je  yerbrei- 
tcter  der  Schmerz  ist,  je  mehr  der  Unterleib  sich  auf» 
treibt,    je  colliquativcjr ,   stinkender   die  Durchfalle  wp- 
de^ ,  desto  schlinamer.    Wenn  Exantheme  (beson***'^* 
^v^r^\  mf  der  i|aut  eintritt |  komatöser  ^»»M^  koifimty  ist 
€8  aus.''  '  -     "    '  *  'j^ 

,  Therapie..  1.  2.  a  4.  Ind.  canaalisl  Bei 
d^r  spontan  sieh  bilden j(en  Form  M  die^ellie  prophy- 
'  hktibeh. '  E9  kommt  hemlieh  Alles  daraitf  an ,  die  Sefcf^ 
tionen  uthrend  der'  Schwangersdhaft  sdion  olFen  att  'er^ 
lialten^  and  niicli  dcir  Entbindnag  jedeii  Bdckteift  der« 
a^lben  zu  Terhot^sn«  Freilich  darf'  dieser  Grundsatz  anch 
iiieht  hH  aum  itnd^em  Extrem  fetriebea  werden,   wie  es 

1($ider" häufig  genug  gesehieht.*  Hat  sich  aber  die  Kränis^ 
reit  einmal  erzeugt ,  so  nhiss  der  Uebergang  derselben 
Ünm^  Contagium  gehindert,  und  wenn  er  wirklieh  schon 
Statt 'fimd;  dsa  Contagium  serstSrt,  und  die  Entwiekluttf 
ders^ben  in  dem  schon  infiftiiteii  InSliTidnam  aufgehalten 
werden.  '  Dpreh  Reinigung  der  Luft,  Anwendung  den 
Chclorkiilkf  in  die  Nachtgeschirre  9  Aussetanng  von  Sduilen 
mii  verdünnter  Chlorkalk-Aufidsung  in  die  Zimmer  9  vor 
Allem  aber  ducrch  Sonderung  der  bank^  Tpn .  den  Oe« 
anndent  -verhütet  man  den  Ausbruch  des  Gontagiami» 
Pat  siph  aber  dasselbe  iiehon  entwickelt  9  so  mosa 
schneller /  Ortswechsel  9.  Entleerung  dea  Gebindes  9  mtl 
ZiirjicklaMung  der  schon  Befolieneny  eintri^en.  Dm  daa 
.  Haui' zieht  man  einen  Oordon9  wie  bei  Pest,  die  Zim« 
lii^rbd^en  werden  aufgebrochen,  und  rerbrannt;  denn, 
Holz  scheint  ein  guter  Leiter  des  Contagiums  zu  seyni^ 
die  Mauerwände  abgekratzt ,  wiederholt  mit  Kalk  fiber* 
täncht,  und  mit  Chlorkalk- Auflosungen  gew|i8chen.  Die' 
Utensilien,  namentlich  Holzgeräthschaften,  Bettstatte  und 
Strohs'dcke  verbrannt ,  und  die  Wäsche  sorgfältig  ge» 
reinigt  ,  wenn  man  es  nicht  vorzieht ,  dieselbe  auch  den 
Flamme»  preis  zu  ^^eben.  Nocli  sclnvicriger  ist  die  Auf- 
gaLti,  da8  eingebrachte  Contagium  zu  zerstören;  wie  bei 
allen  Con^ien  j  ao  zeigen  ^ch  «^uch  hier  die  ersteh  Er* 
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tdielmiBg«  ma  ier  Sriddiiditiit  mit  gidcbkcitfittl 
Affektion  des  ffenm^Hj^kauM.  Wm  Ki^Miken  bekommMi 
Kopfweh,  lülikB  Mich  matt,  abgeschlagen,  hahen  hittem 
€ktehniad[  Im  Monde,  gaatriacii  beleihte  Zunge,  katar- 
rhaliadie  Affekdon  der  Bronchieiu  Wird  der  Arzt.necli 
in  den,  enten  24  Stuliden  nach  dem  Auftreten-  ^er  §^ 
•ammten  Riinoniene  sn  dem  Kranken  gerufen,  so  hat  er^ 
die  Aufgabe;  daa  Contaglam  lu  seral5ren.  Er  gibt  au 
dem  Ende  ein  Bmet,  aber  niekt  d^n  Brech  -  Weinstein, 
tui^Jern  Ipecacnanha  nur  mit  leiwaa  Tart.  atib. ,  aber 
nur  in  vio;nen  Boten,  flo  daaa  heftiger  Eckel  herv^eiw 
geht,  ehe  du  JBrWaehen  erfoigt,  aplter  tat  nichfa  mdur 
nn  thun.  it* 

Ind.  morb.  lieber  die  Behandlung  keiner  Krnnk* 
heit  herrschen  so  rerschiedeue  Widersprüche,  aJs  ülier 
die  des  Puerperal  -  Fiebers.  Während  die  Einen  Ader- 
Jäsae  und  Calomei  angezei^  haben,  behaupten  Andere, 
durch  Reizmittel,  Terpentin  etc.  die  Krankheit  behan- 
dein  zu  müssen ,  und  erklären  erstere  Behandhingsweise 
geradfjzu  für  Tod  bringend.  Diese  Widersprüche  erklären 
liich  aus  der  VersrlÜL'dcnheit  der  Form  der  Epidemie  und 
de«  endemisclieii  \  trhältnisses.  So  verschieden  diese,  so  ' 
rernchieden  mit  anderen  Worten  das  Fieber ^  fio  Tersdue-^ 
den  dann  auch  die  Behandlung. 

# 

1)  Er  ethische  Form.  Einfaches  Puek^^ral^ 
iPli^ef  Tcrlangt  eine  Behandhing,  bei  w^lch«!r  rorzüglich 
auf  die  topisclie  Affektion  und  die  grosse  Neigyn^  zu  Bll* 
dntig  von  Exsudat  Rücksicht  genommen  wird.  Daher  ttuir 
bei  sehr  pleth.  kräftigen  Individuen  allgemeine  Bfutent- 
ziehungen.  Topisc  fie  Antiphh)gose  uncntbehrlicfi.  Blutegel 
wiederholt  an  die  schmerzliafte  Stellt!  des  Unterleibes, 
vorzüglich  den  Ausgangspunkt  des  Schmerzes.  Fomen- 
tatloncu  ,  Kiareibungen  Ton  Quceksilber  -  Salbe ,  Haupt* 
SJTche  ist  OHenhalten  der  Seki eticmen.  Daher,  um  auf 
die  Haut  zu  wirken,  lain\arnic  Uäder,  innerlich  Essig- 
Ammoniak  mit  Mitteln,  die  die  Miere  ansprechen,  z.  B. 
mit  Digitalis  (L)o8:  zu  Y2  Scrup.  auf  6  Lüz.  CoI.  mit 
'V2 — 1  Unz.  Ks!?<ig- Amnioniak).  Die  Sekretion  im  Bauche 
wird  durch  einige  Dosen  Caioiiiel  oder  Ricinus  Ocl  be* 
thatigt.  Damit  die  Kranken  sich  keiner  Verkaltung  aus- 
setzen ,  lässt  man  sie  auf  den  Leibstulii  gehen.  Um  die 
Genitalien  -  Sekretion ,  namentlich  die  der  Brüste  ,  zu  he- 
tuätigen^  läaat  man  aoiche  iudividuea  ihre  Kinder  aelbst 
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gillkn,  oder,  wo  das  nicht  angeht,   die  Miloir  durch  dm 

Milcii^la^  oder  ein  fremdes  Kind  aussauge»,  lit  die  S«> 
lipetion  zu  sparsam,  sö  applizirt  man  trockene  Schröpf*- 
köpfe  oder  Sinapismen  anf  die  Brust,  Droht  der  Lodiien'» 
FJii«8  in  Stockung  zu  gerathen,  so  ist  die  Anwenduilg 
fvrarmer  Dämpfe ,  Injektionen  von  Abkochungen  des  Cap- 
.  Bicums  oder  Seidelbast  reit  kaustischem  Ammoniak  ange- 
zeigt. Neben  der  Antiphiogose  eine  (strcn;?c*  antiphlogi'*' 
fltiHche  Diät ,  Wasserschleim ,  höchstens  gekocliles  Obst» 
I4auwarme8  Getränke ,   iira  die  Sekretionen  zu  unterh»***^ 

2)  Entzündliche  Form.  Sie  verlangt  d^<»  A^ttphlogo«« 
im  ausgezeichneten  Gradf».  '  Aderl5«ec,  oi«  die  Spannung  ^ 
Im  Pulse  sich  verliert,  Fortdatier  der  Irritation  im  Pulse 
Indizirt  Ihre  Wiederholung  indess  nicht.  IVebenhei  topi-^ 
«che  AntipJilogosc.  Wiederholt  Blutegel  auf  den  Banchj 
Haut  -  Friktionen  ,  Fomentationen.  Wie  bei  der  ersten 
Form,  wirkt  man  auch  hier  auf  die  Sekretionen,  vorzüg- 
lich aher  auf  die  Bauch  -  Sekretion  durch  grosse  Gaben 
von  CalomeL  Ist  die  Krankheit  auf  den  Charakter  de« 
Erethismus  zurückgekehrt,  so  tritt  die  ob^tt  bezeichnete 
Behaodiung  ein.        '  '  '  * 

'8)  Ervsipelatöse  und  .gwisfech- biliöse  Form.  Hier 
gleichfalls  die  Aufgabe,  den  gastrisch  -  biliosej»  Charakter 
9U  tilgen,,  und  den  erethischen  herbeizufdhjfsn..  Daher 
die  Anwendung  de»  Brechmittels,  besonders  wenn  die  Er- 
scheinungen der  Turgescenz  nach  oben  zugegen  sind. 
Auf  das  Brechmittel;  lasst  man  gelinde  darmausleerende 
HlUel,  eine  ÜHi^iha-  oder  Taraarinden  Abkochung,  oder 
Hagii.  suipii.  n^it  Seignette -  Salz  folgen.  Auch  Bier  mnss 
die  Anwenduqe  des  Bi:cc)imittels  der  Ven^csektion  voran-  . 
sehen.,  besonders  .  wenn' der  Charakter  der  Krankheit  der 
fiiflammätorisch  -  biiidse  ist  Ist  durch  diese  Behandlung 
die  Kranldicit  auf  den  eretliischen  Charakter  surückgeführt» 
dann  tritt  die  oben  bezeichnete  Behandlung  ein. 

4)  Torpide  Form.  J5ntweder  bildet  sieh  di^  Kranke 
heit  unmittelbar ,  dann  geht  ein  Stadium  der  Aufreizung 
,  voraus  ,  oder  sie  bildet  sich  aus  einer  der  andei:n  F«h- 
men,  dann  ist  die  Kranklieit  vernaclilässigt  worden,- 
man  iiat  es  dann  gieicli  mit  dem  zweiten,  dem  ner?5se»  , 
Stadium  zu  thun.  Im  zweiten  Falle,  wo  Reiz uiTg  auf  dep 
i'eiUoneal-Schleimliaut  zugegen  ist,  dürfen  niclit  gleieh 
-  irritirende  Mittel  gegebeii  werden;  der  Gang  der  Krank- 
iMUt  wÄirdij^aAurch  ^vur  a^vdemt,  es  u)us8  reizmilderAil 


cingeitfrhritten  werden  ,  mi  ^mä^^vi  sMir  ftMi^ 
nen   schwachen   Pnli,    durch  die  allf—df  Mlwicbe 

flicht  (von  der  Antiphlogose)  atniclireeken  Iwettt»''  Mütegtl 
•nzuhäiigen,  Hiritfriktionen  iirid  FomehtaliMeft  •  m*- 
chen.  Ui  Stiihlverstopfunf  Torhanden  ^  #iM  §|iht  mmn 
darmaiialeerende  Mittel  ,  aber  nicht  Calomdl  r  ••«d«« 
eine  Manna-  oder  Tamarinden- Abkochunf,  tO'Üm  2*m^  9 
Sttihie  erfolgen ,  oder  lässt  eröffnende  Klyatim  .  Mteeik 
^adiränkte  Antiphlogose  also  mit  atetcr  RflÜMeht  mbcr 
das  ^  wag  nachkommen  wird  ^  erfordert^  die-  Knakhettb 
Qslier^  -TÄA  dif»^  Paiit  sich  ^ehc  trocken  zeigt  ,  Net« 
f ^ing  :^w\Äir«ifciM»i(liinff  vorhanden  ist ,  ^Pl^«^ 
{l^wf  rpi^  ^^^Begieasungen.  ^  ;^eigt  tsK^^T  «H^iut.  Tendens, 
ifl*,8c^i^ll^  su/seriUe^jqQf.tiiidjdifte^ebrig,  eigen* 
t)l^)|cl|..|;;|e€^qpd ,  geseilt  ^U^itm  •fieflU^.fpii:  ^elzigseyn, 
Ipriebeln^  ^  den  jsxtremUitftn.,.«  dßnß  änt,  i^aii'  nlienieugt 
■eyn ,  dwt  ct.  sweii^n.&itaiUim/m  lllili«r{t^-^rp^^^ 
kttnunt ,  und  .iniwt  die  I|uilkri«e  'doroh  'Abfiiliiiiiitteli 
Pfuren9  nanienUicli  Chlor  mi  Digitalis,  Squiilt  ete«  ber 
(lehjrinl^en,.  In^  2teii  Sttdium.  ist  £e  Indicatioii.sehr  codok 
plicirt,  die  Behandlung  schwierig,  einerseitt  rndssen  die 
colliquativeil  Sekretionen  benickiichtigt  werden,^  ander- 
8cit8  k<jmint  es  bei  der  Besclirankung  derselbifn  Exsu- 
dat im 'Bauche.  JBs  gibt  nur  einen  Weg,  dieser  Alter« 
natiTC  auszuweichen ,  und  den  scheinen  dann  dfe  meisten 
Therapeuten  bei  der  Angabe  der  Mittel  für  dieses  Stadium 
gefunden  zu  haben.  £r  besteht  darin,  eine  neue  Sekre- 
tion zu  erzwingen,  in  der  Hoffnung,  die  bestehenden 
colliquativen  Sekretionen  zu  beschränken  und  dem  dro- 
henden Exsudate  zu  begegnen.  Dahin  gehört  denn  Boer's 
Mittel  (zur  Zeit  Arcantim ,  vielleicht  übrigens  Nitrum  An- 
timonii ,  sonach  Sekretion  durch  die  Haut  schaffend),  die 
Engländer  dagegen  haben  das  Terpentinöl  anempfohlen 
zur  Erregung  der  Sekretion  im  Nieren  -  und  Genitalien- 
Systeme.  Andere  Acrzte  empfahlen  kalte  Begiessungen, 
noch  andere  haben  das  Calomel  in  Vorschlag  gebracht. 
Dass  alle  diese  Mittel  nicht  INormalmittei  sind  (d.  h.  nicht 
unter  allen  Umständen  gegeben  werden  dürfen) ,  ist  ein- 
leuchtend. Es  müssen  die  Fälle  namhaft  gemacht  werden^ 
wo  das  eine  oder  das  andere  angezeigt  ist«  Im  Allge- 
meinen gilt  nur  das :  Es  dürfen  diese  Mittel  nicht  ange-* 
Irendet  werden ,  wenn  ein  Organ  in  coliiquativer  Sekre- 
tion begriffen  ist,  dessen  Sekretion  das  Mittel  selbst  be- 
ihiti^t«    Calomel  i^  daher  bei  colliquativen  Durchiaiisny 


^    ,^  .d  by  Google 


T^irpentin  bei  übermässiger '  Sektetion  des  üterii« ,  das 
fioer'sche  Mittel  aber  in  Verbindung  mit  Adstringentibug, 
ntmentJich  mit  salz^aurero  oder  galliissftui'enA  Blflen.  Wenn 
starke  Sekretionen  dnrch  die  Haut  vorhanden  sind,  die 
Haut  in  Schweissen  zerfliesst^  Miliarien  -  Eruption  kommt, 
•  und  der  Darm  dagegen  versdiJossen  ist,  gibt  man  dag  Ca* 
lomel  oder  gelinde  «darmausleerende  Mittel,  aber  in  Ver- 
bindung mit  Mittelni  die  die  Haut- Sekretion  beschränken. 
Kiihle  Bedeckungen,  Waschung  mit  Kali -Wasser,  Kin-' 
Teibungen  Ton  flüchtiger  Salbe  in  den  Bauch.  Wenn 
Uterus  imd  das  Genitalien  -  System  verschlossen  reicht 
man  das  Terpentinöl,  aber  nicht  in  den  tmgehciiefrt 
Dosen  der  Engländer,  sondern  zu  20  —  30  Tropfen^  itt 
Verbindung  mit  Mitteln,'  die  die  bestehenden  coliiquäli-^ 
wen  Sekretionen  beschränken.  'Kalte  Begiessungen  sind 
nur  dann,  wenn  die  Haut  brennend  heiss  ist,  allen  Tur-r. 
gor  verloren  hat,  gar  keine  Sekretion  auf  derselben  statt 
findet,  Petechial -Exanthem  kommt  und  Blutungen  e^h-^ 
treten,  angezeigt.  Innerlich  gibt  man  die  Säuren.  ÄSck- 
flicht  ist  noch  zu  nehmen  auf  den  Zustand  des  Nerven^ 
Systems ,  und  daher  sedative  Mittel ,  Castoreum  ^  und 
"Wenn  das  Sennorium  affizirt  ist,  Moschus  zu  reichen» 
Die  eintretenden  Krisen  sind  durch  die  geei^s^-neten  Mittel 
zu  unterstützen;  zur  Nahrung  gibt  man  dem  Kranken 
Fleischbrühe,  zum  Getränke Weine  9  bald  die  rothen, 
bald  die  weissen  mehr  säuerlichen^  Kommt  es  zu  Bildung 
von  Abszessen,  SO  muss  die  Entwickhing  derselben  be- 
fordert  und  aussen  festgehalten  werden.  Man  lässt  Sit 
dem  Ende  Blutegel  an  den  befallenen  Theil  setzen  ^  und 
macht  erweichende  Fomentationen  unter  Zusatz  ton  Nar- 
eoticis,  wenn  die  Sehmersen  heftiger  werden«  Von  Zeit 
zu  Zeit  gibt  man  ein  BrechmitteL  Die  Abszesse  werden^ 
sobald  sich  eine  Fluktuiation  zeigt,  geöffnete  Tritt  nach 
der  Oeifnung  des  Abszesses  hektisches  Fieber  ein  ^  M 
lässt  man  die  Kranken  China  nehmen  ^  und  eine  entspre<' 
chende  Diät  beobachten«  Zeigt  sich  die  Brust  befalteni 
so  lässt  man  topiseh  Blut  entzieheif,  macht  Merkurial-Frik- 
tton  in  die  Brust  j  kgt  starke  Blasenpflaster,  und  gibt  in-* 
nerlich  Fingerhntkraut  mit  Calomel ,  später  mit  Essig-Am«^ 
moniak.  Zur  Nachkur  lässt  man  Milch  mit  Selterser  Was* 
ser,  spätef  mit  Schwefelwasser  trinkeru  Tritt  gleich-* 
wohl  Phthise  ein  ^  so  ist  die  Sache  darum  nöch  'ttidlt^ 
rerzweifelt;  denn  die  Abszesse  hdl^n  bei  dem  Gebräuche 
Ton  ChitM  «nd  etttq^fedietider  Dial  schatU  md  leicht«  ^'-^^ 
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Fqii^I«    Gruppe;     FhlotOien    der  üropoctf. 

...    ,  .   .    '         '  » 

'   Ite  Gattung.    Nieren-Btttiü nd u ng:  Nephritit. 

Ufir  nntenchelden  Arten:  Ne^iUi  icuit,  ealco- 
Um^  d^ronica« 

■  .  j  '    •  -  •  •'  •  

A.   Nephritis  acuta. 

'i  ••  .         <-  ' 

*  K  r  8  €  Ii  e  i  Ii  11  u  g  e  II.  Die  Kranlfeii  bckömnitttt' 
Bcita,  4«].  Column.  vertebr.  (meiaC  nor  aaf  Einer  Seile» 
lie4  fe«fthnli«k  «uf  der  linken)  ,  der  Xage  der '  Miore  nndl 
^nepi  lieftiir  itecheeten«  iMclmden  Anbners.  Weser 
fiWuBers  M  «tetig ,  nemtfehrt.aieh: elber  liei  '4ttst  lefttlHmg 
Md  Mm  Bet^.iwenig..   D(e  Harn^rSetiMien  >lai 

bmliiänlcit,  (wenn-  ftcMe  Nieten 'eetiBflidet  aiiiä  <seltcnh 
wird  ipar  J^eia »  wenn  Eine ,  nur  wenig  Harn  aesernirt)* 
IfleiclHrelil  haben  die  Kranken  Ukercn  V^twkg  enm  .Ana- 
laiaeli*  Schmers  in  der  Hamrfthrey  nvnentueh  am  Ekn 
aenhalee  b^m  Durchgehen  dea  Harna»  niai|ehnial  migar 
Biaaenloranpf»  Der  HurA  iat  dunkelroth,  wie  Bui^fondeev 
bei  der  Uateranehung  Cmor  seifend*  *  Nicht  aelten  nhnml 
aujßh  di^,  Biaae,  AntheU ,  em  Leiden ,  und  ea  entaleht  el« 
permanenter  nuaammmmiehender  .Schmers  In  der  Btaaen*' 
gegend  ,  der.dann  durch  die  äussere  Berührung  gesteigert 
wird.  Dasn  oensensueile  Symptome^  Brach -Neigung, 
eft  wirklichea  ErbrecJien ,  hartnäclcige  Stuhl  Verstop- 
Dung ;| febrüte  Erscheinungen:  Heftiges  Fidier  mit  MSl 
Charakter  der  Synocha..  Meist  anfsugs  intensiTen  Schet- 
teifroat,  darauf  heftige  Hitae,<  tretlcener  heisse  Ifeut^ 
belegte  ?unge,  Tchementer -Durst Toüer)  harter,  ge-» 

sjui^tjqr  l^ils»  •  '  t 

,  Diiftg^o.se«     Die   consensuellen   Erscheinungen  in 

der  Blase  Jkahen  die  Krankheit  nicht  selten  mit  Enterilia 
Terwechsela  lassen,  .doch  die  eigentliiimliche  Verbreitung 
d^  Sciunerzes  von  der  Niere  her  nach  dem  Laufe  der 
Üretheren  gegen  die  vordere  Bauch  wand,  die  Fortdauer 
des  druckenden  Gefühls  in  der  Nierengegend ,  welchen 
die  intensiverea  Erscheinungen  in  der  Blase  freilich  häur 
fig  übersehen  lassen ,  und  die  eigenthiimlicheii  V  erände- 
rungen 11^.  Qualität  und  Quantität  djes  H^gs  sichern  die 
pjbagnose. 

Aetiologie.  Die  Krankheit  isl  eine  der  seltene- 
ren Eatiündujigs  -  Fo^mf n  $^  viele  A^K^lte^  iiaUeu  ihre  Kju- 
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•tenz  wohl  ^ar  g^elän^net,    und  nur  Nieren-SntzündiiAjsr 
Folge  von  Arthritis  und  iNieren-Steineii  beobachtet  bdieii 
wollen.    Wie  wir  aber  später  zeigen  werden ,    «ind  die» 
(He  Ursachen  einer  andern  Form  ?ou  INieren-KntziindMng, 
'  die  "vvir  Nephritis   calculosa   nennen.    Aeusserc  Mometite  : 

1)  Mechanische  Einwirkung,  Stoss,  Schlag  auf  die 
iSiereu-Gc^ciid ,    Verwundung   derselben  (Ncphr.  traiiin.)* 

2)  Lljitcrdrückung  einer  Blutung,  namentlich  aui 
Becken  Organen.  So  entsteht  die  Krankheit  durch  Un-»* 
terdrückuug  von  IlämorrJioiden ,  gelteuer  durch  ünt<^*^ 
drückung  von  Menstruation. 

3)  Arzneinaittel ,  von  deuen  bekann*  l»t,  .  dati.  «io 
Con^estiouen  in  die  Nlereu  •ci^sseD»  und  bei  übermässigem 
Gebrauche  dieselben  zur  £n.tzaiidang  steigern,  dfthlil. 
Squilla,  Balsame,  Canthariden.  Dast  die  Krankheit  in 
Folge  des  Missbrauches  der  Cantharideii  keiiie  Seltenheit 
sev  •  ist  bekannt.  - 

Verlauf,  Ausgänge.  Die  Krankheit  Terliuft  in, 
4,  7,  11  Ta-eii,  und  endet  ,       :  .-v 

1)  In  Genesung  unter  aosgeseiebn^ten •  Krisen  dureli- 
Haut  und  Harn;  die  Haut,  die  früher  trodt^i^ »erj^ehlpa-. 
sen  war,  fängt  jetzt  an,  stetig  zu  teserniren;,  der  Harn 
fliegst  in  grosser  Menge  (früher  wurde  keimer  aeaernirO , 
und  macht  ein  inilchrahm-ähnliches  ,  oft  braunüebea  S^di-, 
ment,  das  sich  aber  später  zu  flockigent  S<;bleidi  aoAok«^ 
kert  (die  Schleim-Sekretion  im  Harpe  dauert  nicht  selten 
einige  Wochen  fort.)  Als  Supplenaentar-Kfise  steilen  sieh 
Blutungen  ein,  besonders  wenn ' die  Kranldldt  durch'  un- 
terdrückte Hämorrhoiden  herbeigeführt  worden  ist  -  *  ♦  - 

2)  lu  theilweise  Genesung,  a)  In  sogenannte  ilnda* 
ration  der  Niere.  Die  Benennung  ist  dbrigeos  knlnesiregn  • 
die  pausende ,  so  wenig  als  Exsudat  Es  ist  ein  eigen« 
thümlicher ,  der  Hypertrophie  zunächs$i  Terwandtor  Zu^ 
stand.  Das  Organ  nimmt  nämlich ,  ohne  yerftf^derongen 
in  der  Struktur  zu  zeigen,  nach  allen  Seitea;hin  an  Vm^ 
fang  zu  ,  seine  Sekretioiiö-Tliätigkeit  dagegen .  ^  .  Onter^ 
sucht  man  den  Unterleib  (namentlich  die  Nlerengegend)» 
so  entdeckt  man  leicht  die  angeschwollene,  etwas  schmen- 
hrfte  Niere  (oft  ist  die  Geschwulst  so  bedeutend^  ^MMk  sin 
einen  grossen  Theil  des  Unterleibs  einnimmt)  ,  dein  iKvan-. 
ken  gibt  sich  die  Vergrösserung  durch  ein  GefqlLi  von 
Schwere ,  Ziehen  zu  erkennen ,  andererseits  drftekl  daf^ 
Organ  auf  die  tiefgelegenen  Nerven  ,  und  es  entstdit  n*n 
G«^aiU  Toa  Xai^se^n^  Felzi^äej(>i  des  Fuspef  l^dei^ 


icn  tdle.  b)  In  fittppmttmi.  Bt  MMett  fleh  Ahnt^Mm 
fa  der  Mere,  der  mfler  ttecliciide'Sehmer«  wird  kkip- 
ibad  ,  ei  eMttteUt  ein  Gefflil  toü  dmnpfeiii  Wwk  ift  der 
Mlerenger end ,  und  «nftngt  eine  ^Sniliehe  Retentio  iirfnft^  , 
Mi  der  Harn  endKch  plfttklleh  unter  heflif^en  Schmerzen 
In  groMer  Menge  geinten  wird,  und  durch  Ab«ettung  ei- 
f enthflmlleher  eiteriger  niH  Bhit  gestreifter  Matten  die 
Buppiirktien^nnfta*  £weifisl  tetst ;  dann  kommt  noch  der 
Eintritt  det  hehtitehen  Ffehert  gegen  Abend,  und  der 
^ngA  Oder  wenfftteift  der  tpirllche  Eintritt  der  Fieber- 
Kriten.  finppnration  Itt  nbrigent  bei  dieser  Form  telten, 
hinfi^er  bei  der  •kiwnitchen  Entiündnng.  Bei  herrschen- 
der Dyskratle  rerwandelt 'älcjH  der  geplatite  Abtiett  lif*eln* 
C^oatshwür,  und  es  kommt  to  endlldi  stt  NIeren-Phthise,— ' 
In  den  Tod«  Wie  behauptet  wird  durch  Ueber- 
gang  in  Cangrin  auf  der  Hbfae  der  Entafindong;  die'  Er- 
acheinungen  sollen  die  aeyn:  der  Schmerz  schwindet^' 
dnd  ea  mtd  eine  groaae  Menge  von  Harn  gcüätsen,  der 
achwari)  jauchig  anaaieht,  und  einen  fibeln,  eadavdrO^en' 
fliemch  rerbreitet«  Fortdauer  dea  Erbrechena,  daa  end^ 
ft^  in  Schluchien  übergeht.  Kleinwerden ,  Auaaetien 
dea  Pnlaea)  kalte  Extremitäten,  hippolcratischeä  'Qe- 
alcht  etc, ,  oder  es  erfolgt  der  Tod  durch  jenen  der 
Hypertrophie  yerwandlen  Znatandi  oder  durch  Nieren- 
Phthtoe^ 

.V 

Prognose.   Im  Ganzen  sehr  günstig ,  sie  hangt  ab: 

1)  Vom  Causalmomente.  Verletzung  mit  bedeutender 
Zerstörung  naheliegender  Theüe  ist   immer  gefährlicher. 

2)  Von  der  Ausdehnung  der  Affeiction.  Wenn  beide 
Nieren  entzdndet  sind ,  ist  die  Sache  sehr  missiich. 

3)  Vom  Grade  .der  VeschafTenheit  der  Harn -Selm* 
Hon  (Retentio  urinae  sehr  schlimm). 

4)  Von  der  Heftigkeit  des  Erbrechens  und  dessen 
Qualität.  Wenn  bei  gänzlicher  Harn- Verbal  tu  ng  daa 
Erbrechen  prinosen  Gerueh  und  Oeaefamack  annimmt |  lat 
die  Prognose  äusserst  ungünstig. 

5)  Von  .der  Heftigkeit  dea  Fiebers. 

6)  Von  d<9k  Ausgingen.  In  Hypertrophie  aehr 
ichlimm^   Abazeas -  Bildung  laaat  noch  Heilung  «• 

Therapie.  Indic'eans.  Sie  tritt  ein  ^  wenn  un« 
ttodrockte  Blutung  — *  besonders  schnell  —  Krankhelts-^ 
Ursache  ist.  Man  legt  In  -diesem  Falle  Blutegel  an  die 
QenitaUen  bei  Weibem>  mi  jden  fllMldanii  bei  Miiineni/ 
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Ifal  der  ii«TM«te]aige  CMmu^Ti  Ton  Anmeimittelfi ,  ntf« 
TOfllliiA  VM  OaalhaHden ,   die   KrtakheU*  lifidin^ , 
Mtt  dietc  .«IndiiMitioiiy   wie   wir  später  seigen  werden^ 
mt  mit  der.KHs«  auf.  < 

lüdiei;  mörbi«  Strenge  >  Aritiphio^ose  ,  Vettaesektioiiea 
Je  Mch  dfiv  H^iffkek  des  Fiebers  ,    und  topische  Affek- 

'   tiou  2  —  8  tnal  wiederholt,    und  jedesmal  10  —  20  ^ 

^  Vnien  entleert.    Topische    A^tiphiogose.     Eine  grosse 
Jklenge  yon  Bluteg;ei  In  die  Nieren  -  Gegend  ;  Fomenta- 
tienen  und  erweichende  Kräuter  mit  Narcoticis.  Erwel-* 
•  cheade  Bider,    eines  der  Hauptmittel,    besonders  ntch 

^   ¥orher|^egangener  allgemeiner  und  örtlicher  iHÜntlphtogose. 
BU«  liMl  den.  Kranken  2. — J  mal  inasrhslli  M.SlnnW, 
in  ein  warmes  Xleienbad.  aetseii;         inneriicn  keine 
Mittelsalse ,   da  sie  reisend  anf  die  Niere  wirken ,  nnd 
nur  Siig  -  schleimige  Mittel  ^  eine  Brnnlsfo  gura.  arab«, 

'  BSmula«  y  eannahina  mit  Hynsciem,  oder  Ciciiteoe^tr. ,  ja 
mit  kleinen  Gäben  voa  SxirJ  öpii  aquos^'^  wenn  heftige 
Brechneigung  oder  wirkliehes  JBrbrechen  vorhanden  ist, 
iro  man  gleichzeitig  Fomentationen  auf  den  Magen  majehen 
ifisst  Darm- ausleerende  Mittel,  Castor.  oder  Riciiiusol, 
wenn  man  das  Erbrechen  nicht  au  erneueren  Ifii^hten  muss^ 
im  entgegengesetzten  Falle  eröffnende  Klysllere.  Bntspre-« 
chende,  antiphlogistische  Diät ,  blos  Wai^serschleiin  und 
einfaches  schleimiges  Getränke  ,  Hanfsaamen-  Emulsionen, 
Eibisch  -  Thee.  Ist  das  Fieber  getilgt,  und  treten  die 
Krisen  ein ,  so  ist  neben  dem  Fortgebrauche  der  Bäder 
Dow.  Pulver,  und  wenn  Canthariden  und  ähnliche  Dinge 
die  Krankheit  veranlasst,  und  spasmotifiche  Erscheinungen 
in  Blase  und  Urctherea  zurückzubleiben  droheii  —  Cam- 
Ähor  zu  —  */i  Gran  in  8  —  4  Pulver  den  Tag  über. 
Bleibt  in  der  Reconvalescenz  jene  vermehrte  Schleira-Sekre-  i 
tion  in  Niere  und  iiiase  zurück ,  die  sich  durch  schiel- 
/  jnige  Sedimente  im  Harne  ausspricht ,  so  gibt  man  die 
adstringirenden  Mittel ,  namentlich  Herb,  uvae  ursi  in 
Infussion  zu  V4  l^nze  auf  6  jünz.  Cajat.  unter  Zusatz  von 
schleimigen  Mitteln  und  INarcoticis,  Bäder  mit  Dow.  Pul- 
\er  lässt  man  forgebrauclien.  Kommt  es  zu  Hypertro- 
phie ,  so  kann  man  blos  iSorge  trageu  ,  duss  aJkr  Uuiz  auf 
'  die  Nieren  verhütet  wird.  Man  bethätigt  zu  dem  Ende 
die  Uautsekretion ,  um,  was  nicht  mehr  durch  die  ^iere 
entfernt  werden  kann  ,  durch  die  Haut  fortzuschaffen, 
ordnet  die  Diät.  Alle  Hülfe  ist  aber,  wie  gesagt^  palia- 
ti^f   ideua  die  Kranken  gehen  früher  oder  spater  doch  sii 
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Orange.   Mmtmti  «■  tu  tHeramg^   •#  vmn  dm 

Mtiett,  Indew  nmm  ¥ei  «miolirlgbcnefli  ScliMcrie  Blut- 
egel, FomcilMonen, nad: Innerlich  M  Mhleimigen  Mittel 
mit  den  Nnpcolici«  fortbniuchen  ÜMt.  Amt,  wenn  der 
AbMeM  Mli&t  ist,  gdit  man  «Un^lhUf  su  der  reberi* 
reYiden  Methode  4  snr  Chinn-Abkochong  mit  Herb,  um 
t&r«i  oder  mit  Hiieh  ober. 


'  ■.  Nephrltlo  ^enlenlooo. 

So  laesen  uleh  2  Formen  nnteraelMidcn ,  einfache^ 
irthrilische  Nkre»«Bntsfindnng ,  und  Nieron^Sntstndan^ 
inreh  Nierenotefne  bedingt*  Wir  laooen  die  Symptome 
beider  meommenftUen. 

Erscheinungen.  Die  Kranken  bekommen  plotz* 
fleh  meist  zur  nächtlichen  Weile  einen  äusserst  heftigen, 
kolikähnlichen  Schmerz,  der,  dem  Laufe  der  Uretherea 
folgend ,  sich  gegen  die  Blase  heruutcrzieht ,  und  so  oft 
aus  dem  tiefsten  Schlafe  weckt ;  —  dieser  Schmerz  wird 
bald  permanent,  macht  keine  Intermissionen  mehr,  son- 
dern nur  noch  Remissionen.  In  der  Mitte  der  Urethe- 
ren ,  also  etwa  in  der  Mitte  einer  Linie  ,  die  man  von  der 
Crista  anterior  sup.  ossis  ilei  zum  Isabel  gezogen  denkt, 
ist  er  am  vehementesten ,  und  oft  so  heftig ,  dass  die 
Kranken  bei  BerüJining  dieser  Stelle  laut  aufschreien. 
In  der  Niere  selbst  findet  dagegen  nur  ein  dumpfer  Druck 
statt  (dieser  eigenthümiiche  Schmerz  in  Verbindung 
Erbrechen  ist  es,  der  Veranlassung  zur  Verwechslung 
•  mit  Enteritis  geben  kann).  Dazu  Schmerz  in  der  Blase, 
besonders  bei  Harnlassen  (namentlich  im  Blasenhalse  und 
im  Blasengrunde) ,  der  Harn  ist  dunkelroth  ,  wie  Bur- 
gunder gefärbt,  und  kurz  nach  dem  Bestehen  der  Krank- 
heit eigenthümiiche,  wie  rother  Glimmersaud  aussehende, 
oft  auch  gelb  gefärbte  Sedimente  machend,  in  anderen 
Fällen  gehen  die  Sehleim  und  Blut .  gemengte,  kleine 
Steinchea  ob« 

Consentnelle  Ereeheinnngen.  HeftIgeB,  galllgee ,  M 
Arfliritikarn  elgcnthümlioh  taner  adimeeicnndes  Brbare* 
dien,  tiartniekige  Stohlveratopfung.  Gefühl  rim  Tnnb* 
heftt  oder  heftig  ilehender  Schmers  In  dem  Sdienkel 
der  leidenden  Sdite.  Bei  IBnnern  krampfhofte  Anslebwig 
des  Hodens  gegen  den  BiudiEinf  • 
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Fditile  Eir0c1ieiiiaiigeii*  SynoeMes  Refcer  mH  Tol- 
lem, harten 9  gespannteii  Pulse;  trodLene^  heiile  Hsttt» 
belegte  Zunge ,  inteosiTer  IhiFst«  '  .       '     ^  ' 

Diagno«««  Yra  Peritonitit  Mer  Entoritflr  onter- 
•cheidet  sich  die  Krankheit  dnreh  das  pl5tiliche  '  Beflilien- 
werden,  dnrcii  dta  Nichtanigeiiea  der  Sehn^erten*  vom 
Nabel ,  durch  den  ,  dumpfen  Draek  In  der  Nieren-Gegend, 
durch  daa  hefUfe  Brbreenen  gi^eh  im  Anfimge ,  dureh  die 
cenaenanellen  Graeheinungen  im  Heden  und  am  Schenkel 
der  leidenden  Seite,  und  dnfeh  4ie  Symptome  in  Blaae 
und  Harn. 

Aetiolegie*  IMi) Krankheit  iat^ftst  auaadilleaalich 
dem  Torgerfickten  Lehenailter  nnd  BfÜnnern  eigen ,  die  an 
Podagra  leiden ,  dUMen  Atiaaeheidung  nicht  mehr  liach  den 
-Gelenken  geschieht.  Ifan  kennt  übrigens  FlUe,  wo  rei« 
nea  Podagra  und  Nieren-Entzündang  alterniren«  Oder  ea 
bildet  sich  die  Krankheit  bei  schon  Torhandenen  Nieren* 
4Steinen  auf  den  Oemiss  reizender  Dinge  ,  auf  Yerkältung 
der  unteren  Extremitäten.  Ueberhaupt  scheint  es  in  die« 
aem  Falle  nur  des  leisesten  Reizes  zu  bedürfen ,  um  iie . 
Krankheit  herbei  zu  führen. 

Ausgange.    DUq  Krankheit  endet: 

1)  In  Genesung  unter  ungelicuren  glimm  er  sandartigen 
Sedimenten 'im  Harne  oder  unter  Abgang  mebr  oder  min- 
der grosser  Steinchen,  oder 

2)  In  SOppuration  und  Nephroplitliisis  calculosa,  oder 
S)  In    den    Tod    entweder    durch  Weiterverbreitung 

oder  Entzündung  auf  das  Peritoneum  oder  durch  die  Phthise. 

Prognose.  Nicht  ungünstig.  Wenn  es  aucli  nicht 
immer  gelingt  ^  die  Krankheit  zu  heilen ,  so  ist  es  doch 
häufig  leictit^  sie  in  die  chronische  Form  überziifiilireii. 
Je  geringer  die  Menge  des  abgesonderten  Harns,  je  grosser 
die  Intensität  des  Fiebers,  und  der  ronsensuelleni  Symp- 
tome ist,   desto  ungünstiger  ist  natiiriich  die  Prognose. 

Therapie.  \Vie  1)ei  Nephritis  acuta,  doch  mit 
-Berücksichtigung  des  Causal-Momentes.  Daher  allgemeine 
und  topische  Antiphlogose  und  Wiederholung  derselben, 
-wenn  es  die  Intensität  des  Fiebers  und  die  topischen  Er- 
sclicinungen  verlangen.  —  Lauwarme  Bäder  mit  erwei- 
chenden Kräutern.  Im  Hade  Öffnet  mau  gewöhnlich  die 
Yene,  und  kurz  vorher  appli^irt  man  diß  Blutegel,  damit 
ihre  Stiche  tücJitig  ausbluten. 

Gegen    das   Krbrechen  gibt  man  dte  Narcotica  mit 
Schleim  ,  selbst  OpiMin  ,  aber  nur  nach  Yenac  scktion.  Um 
I.  Band.  29 
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«Be  9|Uilil  -  Tentopibaf ^  m  fcmftlfeii,  ISttt  ain  erftff- 
nenüe  Klysii^r«)  voil  pibiteli  und  Oleum  liyoscem.  coctum 
f ebea ,  und  erhält  ihre  WUimg  durch  Oieum  Ricini, 
Ziin,i€brtf|jike  dAehe  Pflenteii  oder  einfache  thierische 
lliich)  wi;Da  Steine  Torhandes  aind,  mit  kohlensaurem 
Mloereiw«e»er  (  Seltmer  •  Wuter  oder  Kietin^er-Sayer- 
liftge  nuDeiitlieh).  8Utt  der  Mineralwässer«  kenii  buh 
aiicK  dM  kohlensaorkk.Natren  mit  Zucker  reichen.  Kommen 
idle  Krieeii,  »«^  gibt  man  Dower's  Pulver,  Campher y  hei 
ArU^rUikerii  <tuajak-llars  oder  Tiaet  i^iiajacL; 

3.  Nephrit  ig  chronic  a.   "  ^ 

l^ir  i^i|terscheideii  2  Formen:  Die  ergta.Form-  filMl«* 
sich  bei  ^ngen.  Leuten.)-  die  an  Nierenstetnen •  aero|^kll" 
Ipaen  Uxsprungty  leiden;  die  aweite  bei  alten  Männern, 
namentlich  im  Gefolge  einea  Krankheits  -  Prozesses ,  den 
wir  Urodiai  Yala  und  Autenrieth  krankbnlle-AffekUoa 
der  Nieren  iiua  Harn-Schärfe  nennt.  -   ^     .  •  • 

Erste.  Fonb,  firacheinangen:  Dampfer 
Druck  in  der  Nieren  Gegend ,  der  periodlaeh  jateigt  iifltf 
iiült)  und  zuweilen  ala  atecliender  schiessender  Schmerz 
bis  zum  Schulterblatte  aufsteigt.  Periediaeh  eitoetende 
Ueblichkeit ,  selbst  Brech  -  Neifong.  Anomalien  in  dt^ 
Seluretion  dea  Harns  (z\i  Zeiten  wird  er  ohne  Aaatrengun^ 

Seiaaaen»  dann  tritt  aber  wieder  Harn  -  Strenge  ein)« 
ler  Harn,  biaae,  atrohgelb,  oft  waaaerheU  ins  Grünliche, 
aauer  reagirend.  Die  chemische  Untersuchung  weisst  eine 
grosse  Menge  freier  Kohlen -Säure  nach.  Die  Krankheit 
wird  gewöhnliph  ao  lange  übersehen ,   bis,  aie  ihren>  Ana- 

gang  in  Suppuration  gemacht  hat,  und  Elter  -  mit  Blut  ge- 
lengt  in  kleinen  Str«dfchen  i^. Harne  konimmiT'nnd  heldkl* 
aches  Fieber  eintritt. 

Therapie.  Neben  der  Antiphlogoae  noch  die  Be«> 
rnckaiehtigung  dea  Cauaai*]lfomentea.  / 

^Zweite  Form.    Dumpfer  Druck   in  der  Niereh- 

Segend*  Periodisch  eintretender  ziehender  Sclimerz  nach 
em  Laufe  der  Uretheren«  :  Wenig  brennender,  dunkel- 
rotber  Harn.  Anch  hier  die  consensuellen  Erscheinungen: 
Brech-Neigung ,  oft  wirkUchea  Erbrechen.  Die  Krank- 
heit findet  ^sich  bei  alten  Leuten,  die  ätzende,  scharfe 
Dinge  gemessen,  Fusel  -  Brandwein  und  stinkenden  faulen 
Käs.  Sie  geht  endlich  in  wahre  Erweichung  ».der  Nieren 
nber.  Die  Sektion  aeigt-die  Nieren  getphwiiniban»  in  tine 
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hrt»§iiV  4er  MiMi  iluiUcjie  lÜMia  f«vwan4«lt  Die  beideu 
flkilistan^eii  derieHiCD'fiiid  iiieht  mehr  oaeliweiBbar. 

,  Therapie.    Streoxe  Diit.    Autceflnclite  Nabrunffg^ 
wßitMf  lind  innerUeh  die  lonipen  und  ThereMnÜunaceii. 

2te  Gattung.    B  1  a  s  e  n  -  E  nta  ün du ng,  Cystitia. 

Wir  unterscheiden  folgende  Arten: 

.1)  Cyatitis  acntn*  '  . 

'  .    \       2)     —     ehronica*  ^  ^ 
,  .        3)  •  eayiipeUc^ 
4)  museularii« 

-  ■  ^ 

1.  Cjstitia  acuta. 

■  rteheinungen.  Topiache;  Die  topf^chcn 
Brsalieinungen  sind  Je  nach  dem  Sitae  der  Entiondiuig  ver* 
schieden.  Wenn  der  Biasenhala  ited  die  hintere  .Wand 
der  Biase  leidet^  »o  klagen  die. Krank«!  über  heftigen^ 
kennenden,  atechenden  Schmem  gerade  unter  der.  Sqhaam» 
bein-Fuge.  Der  Schmers  Termehrt  aich.  belm  Dmcke,, 
M  Männern  heim  Drucke  .auf.  das  PMnInm ,  und  .durch 
den.  Maatdarm  Bach  .iyorne  gegen- die  hintere  Blaaenwand* 
Bei  Weibern  beim  Drucke  durch  die  Scheide.  Bei  Mln- 
MrB  iat  das  Perinaüm'  etwas  aufgetrieben ,  «nd  die  Blasen« 
Ve«ea  angeschwollen;  bei  Weibern  die  Tenen  der  Scheidt. 
Difl-Sttthle  shid  träge,  snrnckgebalten,  und,  bei  Hinnen 
wenigatiBiirt  äusserst  schmersfaaft.  Die  Kranken  haben 
ferner  hlufigen  Drang  aum  Hamen,  der  Harn  flieast  aber 
nicht  lin  Strome«,,  sondern  «tn^fenweise  aus , '  unter  hefti- 
gen Zusammensiehungen  des-  Blasen-Halses  und  unter  in- 
«ensiTcm  Schmers.  Oft  iat  der  Krampf  so  heftig,  dasii 
tirots  des  bestandigen  Dranges. sum  Hsrnen  nichta  mehr 
MM^deert  wird.  In  diesem  Falle  treibt  sich  die  Blaae 
Sttf ,  und  erscheint  als  gespannte ,  .  schmerzhafte  Kugel 
öber  der  Schaambein-Verbindting.  Der  Harn  ist  dunkel- 
roth,  häufig  Cruor  zeigend»  Wurde  aber  die  Entsfindung 
durch  Blaaen-Steine  herbeigeführt ,  so  hat  er  eine  J>la88e, 
ins  Groiiliche  siehende  Farbe ,  oft  ist  er  ganz  wasserheli. 
—  Ist  der  Grund  4er  Blase  entzündet,  so  zeigt  sicli  gleich 
Miiangs  die  ,  Gegend  über  der  Schaambein^Fuge  aufgetrie* 
ben  9  adimershaft ,  Aameiitlich  beim  Drucke.  —  Yerbrei^ 
tet  sich,  wss  im  Laufe  der  Krankheit  hiufig  geschieh^, 
die  Aifektion  über  die  ganze  BUse ,  so  sbid^  die  genanaten 
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Symptome' Teretiit:'  *tk^tfHi]ieli  kla^W  dtiin  üe*  Kntilcett 
noch  über  dumpfen»  drückenden»  nieltf&ndeA  Sehmeri  noch 
dem  Loufe  der  UreAeren  ^egen  die  Nieren  heratif. 

•  Censeniitelle  Symptome:  -  Erbrechen  goll%cr' 
Motten ,  oll  gleich  im  Anlange»  nnd  tottertt  heftig,  die 
74    .  Vt  Stunde  tioh"  wiederholend ;  .oft  ober  onoh  spi- 
tcr  »  wenn  die  Bitte  tich  tutdehnt,    und  auf  den  Dünn- 
dtrm  drückt   Htrtnotckige  Stuhl-Verttopfnng.  -  - 

Fiejber-8y  itiptome.  Synochtlet  Fieber:  Frott» 
dtrouf  HitBe»  mit  gespanntem » ^  krampfhall  nutamnienge- 
sogenem»  oft  teilentrtig  hartem  Putte»  trockener ,  heitter 
Haut  »  weitt  belegter  Zunge »  heftigem  Durtt. 

Aelj^oiogie«  Die  Krankheit  findet  tich'  teilen  in 
jüngeren  Jthren  »^  mei«t  im  TCirg^^kten  Lebentaller* 
Aeuttere  Momente': 

1}  Mechtnitche  Einwirkung»  Stota»  Mhlag»  <|net- 
tohung  der  Bitten -Gegend.  Oewohnlidi  aber  entttehi 
unter  Eintlntt  dieter  Momente  die  'chronitohe  Form. 

2)  Einkdinng  der.  Bitte  durch  eineii  Vtaten>> Bruch. 

8)  Unterdrückung  Ton  BIntung»  namentlich  aiit  <deni^ 
Mattdtnne. 

4)  Gogenwtrt  von  lltten-Steinen,'< namentlich  Jener' 
tpitsen  f  krjtttllenen  Fofnen»  tUe  mtn**nnter  dem  Nameii' 
der  »^auibeer-Steine^^  kennt.  •  • 

5)  nietattaae»  namentiieh  der  «Arthiltit  bei'  Weilor*« 
Verbreitung  der  Entaflndunf  von  nthegelegenen  *  0r|8«en 
her.  So  ertdieiat  die  Krankheit  hüitfig  mit  Peritdttiti< 
Melrltit»  Urethrltia»  Nepliritit  complicirt  Endlich  kan» 
aich  die  Krankheit  auo  Biaten-Krampf  bilden.  Ein  Analo- 
gon  ist  das  Eatttehen  der  Enterltit-aua  Kolik. 

Veriauf.    Antginge.    Akute  Cjttitia  Torünft 
in  4  —  7  Tagen»  nnd  endet:  '  '  ^ 

1^  In  Tollkommene  Oenetang  unter  copiSsen 
KHsea  durch  Haut  und  Harn.  Letttere  ertoheint-bei  Ar^ 
thritikern  ^  glimmerühnlichen »  nnd  l>ei  Niditarthritikem 
in  otarken  Schleim  -  Sedimenten '  (der  Schleim  äusserte 
Btiie,  in  langen  Fäden  tich  siebend»  von  eigeiithamlichem, 
»pezifigchem  Gerüche).  Wenn  unterdrückte  Hömorrhoio 
Krankheits  -  Ursache  war »  treten  nicht  teilen  alt  Snpple* 
mentar- Krise  Bhitungen  aus  dem  Mattdarme  ein. 

2)  In  theilweioe  Oenesiing.  a)  In  Bienn«^'»^ 
rhoea.  Der  Harn  zei^t  in  diesem  Falle  fortwährend  eine 
grosse  Menge  Schleim  »  die  Blasenkrämpfit  dauern  gleich- 
lallt  fort,  b)  In  SuppuraÜon*  Die  Abasette  In  der  Blat# 

■  / 

s  * 
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IciiHl^n«  iMcii  IhMr  /TerscUiedeiieii  '  Lt^  vmcbieleiie  Av§- 

^iiiige  herLeifülireii.  Liegt  er  namenÜicli  am  Halse so 
fühlt  er  Haro^VerliAttoiig ,  Aiigdehmfng  und  jSerreissnn^ 
der  Btlase  herbei ,  wenn  nicht  haid  Holfe  geschafll  wird. 
Im  entgegengesetzten  Falle  kommt,  er. ,  ohne- bedeutende 
Störungen  herbeigeführt  zu  Laben ^  zur  Reife,  ahvr  nun, 
tritt  der  fiinßnf^s  der  Lagen- Verschiedenheit  «if  den  Ana- 
gang  der  Krankheit  erat  rcclit  in  die  Augen.  Bald  näm- 
lich wird  der  Abszess  in  der  Höhle  «der  Blase :  pUtzen, 
und  dann  erscheint  ein  eiterähnliehlfe'  mit  Blot  gemefogter 
iiarn,  und  die  Kranken  haben  fortnäibrend  einen  dumpfen, 
brennenden  Schmerz  in  der  Biaaen-Oegeud  ,  bald  ergiesst 
er  eich  in  da«  lockere  Zellgewebe ,  'das  die  Blase  umgibt, 
«nd  veranJasst  Harn-Depots,  die  eft  an  entfernten,  immer 
«ber  «n  tiefer  liegenden  Stellen  erseheinen  (am  Perinaoniy 
Oberschenkei ,  selbst  bis  gegen  die  Knie  herunter)  und 
eine  üble,  In  brandige  Zerstörung  endende  Entzündung  her«> 
heifubren;  oder  er  platzt  in's  Carum  abdominis ,  und 
der  Harn  strömt  nach ,  und  schnell  tödtliche  Peritonitis  ist 
die  FoJge  y  oder'  endlich  ,  er  durchbohrt  den  anliegenden 
Mastdarm  ,  oder  die  Scheide ,  und  constituirt  eine  Mast- 
darm-Blasen-oder  Blasen-Scheiden-Fiatel.  •  c)  In  Gan- 
grin«  Auch  diesen  Uebergang  will  man,  namentlfeb  bei 
Incarceration ,  beobarlitet  haben.  £a  stosst  sich  in  diesem 
Falle  ein  Theü  der  Sclileimhaut  ab ,  und  erscheint  in  Detai- 
gen ,  übelriechenden  Massen  im  Harne. 

3)  In  eine  an  d c  re  K rankheit  *—  in  spec.  in 
CSystodynie,  in  Blasen-Krampf. 

4)  In  den  Tod.  JJr  erfolgt:  a)  Auf  der  Höbe  der 
Krankheit  durch  Lähmung ,  man  hat  folgende  Erscbcinnng 
ebenfalls  Brand  genannt ,  sie  ist  es  aber  nicht :  Die  Blase 
treibt  sich  ungdicuer  auf,  der  Unterleib  wird  mcteori- 
nflsch  gespannt,  das' Erbrechen  verwandelt  sicli  in  Sdilnch- 
sen,  die  Extremitäten  werden  kalt,  der  Puls  klein  ^  aus- 
setzend etc.  Oder  es  erfolgt  der  Tod,  indem  die  Blase  ^ 
reisst,  der  Harn  in's  Carum  abdom.  sich  ergiesnt ,  nnd 
Schnell  tödtliche  Peritonitis  erzeugt.  Oder  endlich:  6r 
erfolgt  durch  die  Nachkrankheiten  ,  sey  es  Blasen-Scliwind- 
sucht  in  Folge  der  brandigen  Zerstörung  einzelner  Theile 
der  Blasen-Schleimhaut  oder  Snppnration ,  die  mit  Harn- 
Depots  und  brandiger  Zerstörung  der  nalieliegenden  Th^e^ 
die  gleiehfall»  hektis(  1h  s  Fieber  heryorruft,  endet» 

Prognose.    Cystitis  akulc  ist    eine    sehr  gefähr- 
liche Krankheit.    Der  Grad  der  Verbreilung    der  iSnt- 

1 
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«Moiif  «nd  de»  Hirn  -  V«tiall»g  betttnlmfli  die  FIn^ 

Therapie.  Auagedehnte  Antiphlogose.  Oefter  wie*- 
dcriiolte  Aderlässe,  besonders  bei  robusten  Individuen, 
bnagedehnter  Entaändunf ,  iiefti^em  Fieber.  Reichliche 
topncke  Antiphlogose*  Biategel  nach  dem  8itee  der  Eni» 
londung,  bald  an  dem  Damme  nnd  Mastdärme^  bald  ober* 
lialb  der  8chaambeiii-Fuge*  Fernen taiionen ,  BiBreibttir^ 
fen  TOQ  Queckailber-Salbe ,  erweichende  Bäder*  Inner»  .  i 
lieh  blna  adielmi^e  Dinge,  laiivrarm  ^nommen^  zur  Be* 
aeHigun§^  der  Stohl-Veratopfunf  ,  und  eröffnende  Kly stiem 
fnn  Oienm  Hyoyaeami  eoefam.  Die  Causal  -  Indikatina«^  . 
wenn  sie  noch  zug^egen  iat^  tritt  erat  nach  Beseitigung 
der  Entzündung  ein.  Sie  Terlangt  nach  Gestalt  der  Um*  I 
stände  bald  den  Steinschnitt,  bald  die  Heizung  der  Ge- 
lenke (wenn  gichtige  Metastase  die  Veranlassung  gab), 
bald  die  Reposition  bei  Hernien.  Eine  Neben -Indikation' 
bei  Behandlung  der  Krankheit  ist  die  Entleerung  des  Harna^ 
Uarn-Retentien  darf  nie  geduldet  werden.  Man  setzt  di- 
her,  wenn  der  Harn  in  12)  16  Stunden  nicht vfli^*^*^ 
will ,  den  Kranken  in  ein  warmes  Bad ,  und  in  demselben 
den  Catheder.  Gelingt  ea  auf  diese  Weise  nicht,  den 
Harn  zu  entleeren  ^  so  muaa  der  Blasenstich  gemacht  wer* 
den.  Die  Kriaen  werden  durch  Essig  -  Ammoniak ,  und 
Dow.  Pulver  unterstützt.  In  der  Reconvnleasenz  hat  der 
Arst  vor  Allem  die  Diät  su  regeln,  und  namentlich  alle« 
reizende  Getränk  lu  nnteraagen ,  um  den  Kranken  vor  Re* 
sidiven  zu  schützen.  Kommt  es  zu  Suppuration ,  und 
platzt  der  Eiter  in  der  Höhle,  der  Blase,  so  muaa  der  Harn 
entleert,  und  Liehen  islandieua,  China  etc.  gegeben  wer* 
den.  Bei  fortdauernder  Blennorrlioea  eine  Abkochung  der 
Bärentraube  mit  Milch  und  kohlensaurem  Natron.  Von 
der  Behandlung  der  Flateln  nnd  Urin-Depota  daa  I^ötlugn 
in  der  Cliimrgie. 

2.  Cyatilla  eryelp eln'eea. 

Rothlauf- Entzündung  der.Biaae  und  Blaaen-Blennor« 
rhoe  mancher  Aerzte. 

E  r  s  c  h  e  i  n  n  n  g  e  II.     Dumpfer,  drückend  brennen-  j 
der  Schmerz  in  der  ßJasen-Ge^ead ,    der  sich  periodisch     "  • 
zu  heftigen  Blasenicra'mpfen  steigert,    häufiger  Drang  znm 
Harnen.    Der   Harn    bei    seinem   Durchgänge    durch  die 
liarnröhre  gieichfaüa  Krampf  erregend*    Rothiauf-HaM  . 

* 
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dofikeJrothbraiin ,  mit  Schleim  {rem en|^.  (Der  Schleim 
bald  fach*^,  flockig,  bald  wie  Waiienkleic ).  Die  Blase 
aufgetrieben,  Druck  über  die  Schaambein  -  Fuge ,  daher 
schmerzhaft.  Febrile  Erscheinungpn :  Starker  Zuriiren- 
Beieg ,  pappiger,  bitterer  Geschmack,  Brech  -  Meigung, 
oft  wirkliciies  Erbrechen.  Drückender  Schmerz  in  der 
Stirn-Gegend.  Gereizter,  Fchncller  (120— -130  Sehläge) 
aber  weicher  Puls,  heisse,  trorkiie  Nant. 

Diagnose.  Durch  den  drückend  hrcnnendea 
Schmerz  ,  die  periodisch  ei  ti  treten  den  Blasen  -  Krämpfe, 
den  eigenthümlicheii  Harn  und  das  Rothlauf  -  Fieber  un- 
terscheidet sich  die  Krankheit  leicht  Ton-  aUea  ohngcn 
Formen. 

Aetiologie.  Die  Krankheit  ist  dem  vorgeriickteii 
Lebensalter  und  vorziii:;lich  Männern  eigen.  Sie  tritt  im 
Vorfrählinge,  vorzüglitli  im  Spätherbste ,  wenn  der  herr- 
«chcnde  Krankheits-Genius  der  erastrische  ist  ,  auf. 

Ausgänge:  1)  In  vollkommene  Genesung  unter 
starken  Hant-  und  Harn-Krisen  und  phlyktanöser  Eruption. 
Da  die  Kranken  meist  Podagri$^ten  und  Häniorrhoidarier 
sind,  so  erselieinen  gewöiinlich  Andeutungen  der  alten 
Awsscheidungen ,  entweder  durch  den  Mastdarm,  oder  in 
jden  Gelenken.  Die  Krankheit  liebt  es  häufig,  Stillstand  zu 
machen  ,  kehrt  aber ,  wenn  anders  keine  Krisen  eintreten» 
4aach  einigen  Wochen  zurück. 

2)  In  brandige  ZerstörtTng  der  Schleimhaut,  Exulcera- 
tlon  und  Blasen-Piitliise  ,  die  akut  und  rasch  verläuft. 

3)  In  den  Tod;  durch  sieh  hinzugesellende  Peritonitis 
entweder,  oder  durch  Blasen-Phthise. 

"  Prognose.  Die  Krankheit  gehört  zu  den  gefähr- 
lichcyen  Formen  der  Blase u-Eutzündungen.  Die  Heftigkeit 
der  Blasen  -  Erscheinungen  weniger  als  die  Intensität  des 
'Fiebers  bestimmen  die  Prognose. 

^  Therapie.  Antiplilogose  mit  Berücksichtigitng  dei 
'Rothlauf-Charakters.  Daher  Brechmittel.  Nur  wenn  der 
Puls  gespannt  und  hart,  das  Individuum  plethorisch  ist^ 
mnss  man  der  Anwendung  des  Emeticums  eine  Yenaesek- 
tion  Torausschicken.  Meist  geniigen  topische  Blut  «Entfee- 
rungen am  Damme  oder  über  der  Schaambein-Fuge.  Auf 
das  Eraeticum  lässt  man  eine  Abkochung  TOn  Manna  und 
iSena-Blättern  mit  Seignett-Salz  oder  eine  leichte  Rheuma- 
Abkochung  mit  Tart.  tart.  und  Syr.  mannatus  nehmen  ,  sa 
dass  täglich  2  —  3  breiige  Stühle  erfolgen.  —  Auf  die 
Haut  wirkf  man  durch  Essig-Ammoniak^  warme  Begiessun- 
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^en,  warme  BSder.  Die  Reizbarkeit  in  der  Bla^^c  und  die 
Blasen  -  Krämpfe ,  die  in  der  Rc^el  nocli  lan-^ere  Zeit  zu- 
rückbleiben ,  und  niclit  Rezidive  veraniasnen ,  sucht  rnati 
durch  warme,  trockene  Foincntationen ,  Tra^enlassen  von 
wolienen  Gürteln  um  die  Genitalien  ,  eines  Suspensorinms 
von  Schwanen  -  Pelz  ,  durch  Warmhalten  der  unteren  Kx- 
tremitaten  und  Dampfbäder  zu  beseitigen.  Das  sicherste 
Mittel  aber  bleibt  der  Gcbranch  von  Mineral  -  Quellen, 
vorzüglich  von  Gasteiu ,  einem  Bade  auf  den  Salzburger 
Hochiilpen,  das  überhaupt  bei  Krankheiten,  die  aus  Roth- 
lauf und   Gicht  zusammengesetzt  sind,  und  bei  alten  de- 

jnrej^<tea  ittimierA  vorkommtuii  iierriidie .  Dienste  leiatel, 

''S)  Cyttltit  ehroniea* 

Eine  der  wenigst  gekannten  Krankheit« -Formen ,  von 
welcher  fast  nur  Bekenntnisse  freimüthiger  Aerzte  als  war- 
nende Beispiele  des  Fehlgriffes  In  der  Diagnose  vorliegen. 

Wir  unterscheiden  2  Formen  nach  dem  Sitze  der  Eni- 
süo^ung  und  der  Verschiedenheit,  die  das  Organ  erleidet. 

^   a).  Sitz:    Blasen -Hals  und  lüntere  Blasen- Wand; 
ict     •  b)  Sitz:    Grund  und  vordere  Wand. 

t)  Die  Kranken  haben  alle       —  */i  Stunde  Drang 
zum  Harnen.     Mit  diesem  Drange   stellen   sich  leichte 
Blasen- Krämpfe  etc,  ein.    Widerstehen  sie  dem  Dran^^e, 
ao  wird  der  Krampf  heftiger  und  steigert  sich  nicht  selten 
zur  fürchterlichsten  Kolik,  die  Kranken  müssen  sich  etwas 
>Torwärts  beugen    und    sehr    drängen,  um  den  Harn  za 
entleeren,  weil  derselbe  am  Blasen -Halse  Widerstand  finr 
det.    Der  Harn  Üiesst  gleichwolil  sehr  spärlich  und  hat 
einen  scharfen ,  ammonikalischen  Geruch ;    applicirt  man 
den  Catheter,  so  stösst  man,  wenn  man  ^e^en  den  Blasea«- 
Hals  kommt,  auf  ein  Hinderniss,   iniieiu  die  Harnröhre 
>slch  krampfhaft  zusammenschnürt.    Um  die  Blase  selbsl 
•.untersudien  zu  können,  wird  es  daher  nöthig,  dem  Kran- 
^ken  ein  Klystier  mit  Opium  zu  geben,  ihn  in  ein  warmes 
^  Bad  zu  bringen,   und  in  demselben  den  elastischen ,  mit 
Opium -Salbe  bestrichenen  Cathcter  in  Absätzen  einzufah* 
iren.    Dringt  man  unter  diesen  Cauteien  in  die  Blase  ein, 
^so  zeigt  sich  die  liiabc  yeren<;ert;  man  stösst  daher  bei 
der  leisesten  Berührung  des  Catheters  an  die  Blasen -Wan- 
dungen an ,  deren  Resistenz  gleichzeitig  auf  Verdickung 
scliliessen  iasst.    Der  Druck  vom  Mastdarme  oder  Vagina 
aus  gegen  den  in  der  Blase  liegenden  CatUister  setzt 
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ZvdM.  Bft  iit  tfmf  KTidiitfti<*Fonii\  wie  ^ 
litl  wurde  y  ndi  Verenf brnn^ ,  VerUsineniB^,  Ztnmfii- 
wcMchrampSea  der  Biese  Terbnedeii.  DSeee  V^kleine- 
Yiiiig  ffelit'  ee  weil 9  d«M  ilie  Btee  oft  nur  die  GrSsae 
efner  Willnese  hat,  nnd  kaunpi  einige  Unzen  Hern  «nthilt» 
Debet  elnd  ^e  Mnekel- Bündel  verdickl^  Iiypertrophiacliy 
«nd  die  Biese  ist  .daher  oft  .in  einen,  djBin  Hersea  anaiogen 
Iluakelf  .verwand Auieh  die  Sclileiniifiaut  derselben  hM 
an  Dieke  sfiffenonipen. 

''b)  Ble  Kranken  haben  anfangs  einen  dumpfen. Bruck 
filier  der  Sehai|nibein<-Fuge ;  .  aUmihlig  treibt  sieh  hier 
eine  Geschwulst' auf,  die  li5her  und  hdher  bis  in  die. 
Nabel  -  Gegend  steigt ,  und  eittweder  einfach  ist ,  oder 
mehrere  Einschnünifigen  (durch  Verdickung  eintelner 
Mttflkel- Bündel  herbeigeffibvt)  lelgt.  Die  lüranken  lassen 
▼iel  Hsm,  oft  2  bis  3  Blaas  in  di'fteundea,  der  hell  nnd 
klar  ist,  was  Veranlassung  su  htufigen*  Hissgriffen  gibt. 
Untersucht  man  die  Blase  mit  «dem  Ostfaeter,  so  fliesst 
eine  Menge  Hani  «aus,  beseoden  wenn  man  einen  Druek 
über  die  Sehaambeio-Symphyse  anbringt.  Der  Harn  Ist 
gleicfafalla  anfangs  hell,  trübt  sieh  aber  bald,  wird  dish, 
und  Terbrdlet  einen  stechenden  ^  ammouiakAlischen  '  Qe* 
vueh.  '  ^ 

Conse^euelle  Br sehet nungeii.  Die  Kranken 
irerBeren  dem  Appetit  bei  gans  reiner  Zunge.  Glcleh  nach 
dem  Genüsse  Drude  In  der  Magen  -  Gegend»  Endlich 
kommt  es  lu  Erbrechen,  oft  Pausen  ¥pn  1  Ms  2  Ta* 
gen  machte  aber  durch  keitt  Armelmittel  beseitigt  wer- 
den kann«  Die  Untersuchung  der  Magen- Gegend  weist 
gleichfalls  keine  Yerinderungen  in  derselben  nach,  -  Die 
-Krankheit  ist  mit  Magenleiden,  und  Hydropsie  irerweeh- 
•elt  worden.  ImmerwÜirettdes  Erbrechen  bei  fortwlh- 
render  Auftrdbung  des  Unterleibs  ohne  Symptome  orga- 
nischer Yerinderungen  in  den  Unterleibs -Organen  erfor- 
dern daher  etets  die  Untersuchung  der  Blase  durch  dea 
Caffaeter.  ^ 
.  .Aetiologie.  a«  b«  Chronische  Blasen -Entzün- 
jdung  lludet  sich  vorzugsweise  bei  Männern;  Die  erste 
•Verm  wird  durch  meclianische  Einwirkung  Stoss, 
Sehleg,  Quetschung  der  Blase,  namentlich  des  Blasen* 
halses  (auch  Hängenbleiben  bei  einem  Sprunge  über 
<ltten  Zaun) ,  oder  durcli  Aulstossung  auf  den  Sattelkiiopf 
ßm  B* dierbcigcführt.  Oft  vergehen  aber  mehrere  Monate, 
•ehe  die  ertöten  Symptome  dtr  Kranklimt  auIUtilt^u.  Uie 
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swdte  Form  flttdst  tMi  mehr  bei  üimt  Lenlaii,  'Ai€liyill^ 
kern  und  Individuen,,  die  Mher  ui  Himorriie!»  gditiM 
btiien  (dit  r  SUredien  wnrde  In  diesem  Falle  niclit  eilten 
IBr  giditltclie-Relfani^  des  Marens  angesprochen). 

Ausgänge.  Die  erste  Form  steii^ert  sicli  gewöhn- 
lich zur  akuten  Entzündung  y  die  mit  Brand  endigt.  Bei 
der  zweiten  Form  wird  endlich  das  Erbrechen  permanent, 
übeischmeckend ,  urinSs  ,  es  ethebt  sich  Fieber  mit  ty- 
phösem Charakter  9  und  die  Kranken  gehen  auf  dies« 
Weise  zu  Grunde.    ♦      "    -  • 

Prognose  a.  b.  Sehr  ungünstig,  man  darf  sich 
Glück  wlinschen ,  wenn  man  das  Uebel  nur  erkannt  bat» 
und  palliatiTe  Hülfe  eintreten^  lassen  kann.  , 

Tlierapi«  i.  b»  a)  Wtederiioltet  Anliegeii  Ton  BIuIp 
c^n  im  Damme.  Fomentliti#nenS  crweidbende  Bider, 
und  dann  den  Yenucli  nur  allmahligen  'Ausdehnung  der 
Blase.'  Man  htkkft  einen  Gatfaeder  in /die  Blase  ein^  den 
die  Kranken  Ibo  knfe  liegen  lassen  mussen\  als  sie  nur 
hSnnen.  Alle  24  —  SS  Stunden  nimmt  man  Ihn  weg  und 
seinigt  ihn*  Die  Reiiung  4c«  Blasenhaties  «wird  dadurch 
abgestumpft,  und  der  Krinke  kann  in  der 'Folge  sehon 
den^Harn  1  —  2  —  8  Stunden  lang  halten.  Durch  diese 
Zuruddialtung  des  Hans  wird- die  Blase  ausgedehnt  und 
der  Krankheitsumaehe  sonach  entgegengewirkt.  Haupt- 
sache mit  bleibt  die^  Reguilrung  der  Diät.  Alles,  was 
einen  sehnfeny  Itsenden  Harn  absondert  ^  muss  Yermi»> 
den  werden.  Keinem  gegolurene  od6r  gesaisene.  Speteen. 
Wasser  oder  Wassersdileim  num  GetrSnke,  keine  Svirih 
luosa,  kein  Bier,  keinen  Wein.  —  Um  die  lfierai*SdLre» 
tion  SU  bescl|nrinken  ^  liediitigt  man  ^  Sekretion  dar 
Haut,  und  lisst  den  Kranken  daher  sieh  in  gleichmissig 
warmer  Temperatur  aufhalten ,  warm  iiddeiden,  wurme 
Bider  brauchen. 

b)  Auch  hier  ist  die  Enfiearung  der  Blase  das  Brete, 
aber'  es  genügt  dem  Kranken,  den  Gatheder  2  bfa  8mai 
uu  appliziiren ,  wobei  man ,  um  allen  Harn  zu  entleeren, 
,aitf  den  Grund  der  Blase  drückt;  man  braucht  ihn  nichl 
liegen  zu  lassen.  Innerlich  gibt  man  die  Cantharideu- 
Tinctnr,  aber  mit  Vorsicht,  besonders  wenn  Lähmung 
des  Biasenhalses  und  Incontientia  uriuae  zugegen  ist.  In 
der  Blasengegend  macht  man  Einreibungen  von  Peru -Bal- 
sam in  Weingeist  gelost.  Audi  kann  maa  Douclibäder 
applizlren.  y  - 
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4.Cy6titi8  muscularis. 


Wir  bezeidineii  mit  diesem  Namen  nicht  etwa  die 
Entzündung  der  Muskelliäut  der  Blase,  sondern  die  Ent- 
Zündung  der  Pyramiden  -  Muskeln ,  eines  MuskeU  Paares, 
das  ebenso  wesentlich  snm  Systeme  der  üropoese  gehört, 
als  die  ijeraden  Bauch- Muskeln  zum  .Systeme  der  Cliylo- 
poese,  und  die  lutercostai  -  Muskeln  zum  Ileä])iratioii8<*> 
Apparate. 

Erscheinungen.  Die  Kranken  bekommen  einen 
heftig  stechenden,  zuweilen  reissenden  Schmerz  gerade 
über  der  Schaambein -Fuge ,  selten  in  einem,  gewohnlich 
in  beiden  Pyramiden  -  Muskeln.  Der  Schmerz  nimmt  da- 
her einen  dreieckigen  Raum  ein.  Die  Stelle  des  Schmer* 
zes  treibt  sich  auf,  und  bildet  eine  feste,  sich  prall  und 
äusserst  schmerzhaft  fühlende  Geschwulst.  Häufiger  Drang 
und  Beschwerde  beim  Harnlassen;  der  Schmerz  aber  am 
Crrnnde  der  Blase ,  nicht  am  Blasenhalse.  Der  Harn  ge^ 
wöhnh'ch  normal ,  und  etwas  dunkel  gerÖthet.  Erethisches 
oder  synochalcs  Fieber. 

Diagnose.  Die  Kranklieit  hat  grosse  Aehnlichkeit 
mit  Entzündung  des  Blasen- Grundes,  unterscheidet  sich 
aber  von  derselben  durch  die  feste  ,  pralle ,  einen 
deutlich  dreieckigen  Raum  einnehmenden  Geschwulst, 
die   nicjit  selten  mit  Rothung  einer  überliegenden  Haut 


im  Harne. 

A  e  t  i  0 1  0  g  i  e.  Die  Krankheit  ist  nicht  selten  ,  und 
es  scheint  sich  daher  der  pathische  Grundsatz  zu  bestäti- 
gen ,  dass  Organe,  die  nicht  stetig  sind  (wie  das  Pyra- 
miden -  Muskelpaar)  ,  am  häuiin:sten  von  Krankheits-Prozes- 
sen ,  namentlich  den  inflammatorischen  befallen  werden* 
Die  äusseren  Momente  der  Krankheit  sind  dieselben ,  die 
Muskel -Entzündung  überhaupt  herrorbringen  —  VerkH- 
tungy  DurchnSssung  der  Haut  etc. 

Ausgänge:  1)  In  Zertheilung.  Sie  erfolgt  langsanii 
aber  unter  deutlichen  Fieber -Krisen. 

2)  In  Suppuration,  ein  häufiger  Ausgang,  der  nicht 
selten  trotz  der  intensiven  Antiphiogose  eintritt.  Die 
Entwicklung  des  Abszesses  geht  übrigens  träge  vor  sich, 
und  es  dauert  nicht  selten  o  —  4  Wochen,  bis  er  seine 
Reife  erlangt.  Sich  selbst  überlassen ,  platzt  er  nun  ent- 
weder nach  aussen,  und  ergiesst  einen  mehr  flüssigen, 
urlAÖa  riechenden  io^iter  (nicht  den  dicklichen  Muskel- 


lüter;  und  gerade  dieser  Umstand  bestltf^  die  oben  auf- 
geateUta  Behauptuof^ :  daaa  dieaea  Muskel -Paar  anm  Sy- 
ateme  der  Uropoeae  gehöre),  oder  der  Abszesa  5ffnel 
*  aich  in  die  Blaae,  und  der  JSiter  wird  niii  dem  Hatru« 
caliefgriy  oder  endlich,  iraa  nur  hoehat  aellea,  der  Fall  ist» 
ff  ergieaat  aicli  ina  Cavum  abdominis. 

Frognoae.  Sel|r  gänati^,  selbst  wenn  die  Zer- 
theilung  nicht  gelingen  solhe.  Die  Krankheit  ist  übrigens 
häufigen  Rezidiven  unterworfen,  und  kehrt,  auch  zertheilt, 
häufig  zurück,  bis  endlich  Eiteirang.  imd  ginalkhe  Zaratd- 
iraag  der  Muskel  eintritt, 

Therapie.  Antiphlogose.  Nur  bei  blutreichen 
Individuen  und  aynochalem  Fieber  allgemeine  Antiphlo- 
gose.  Topiache  Blut -Entleerungen  aHe,  12  —  14  Stunden 
wiederholt,  wenn  die  Geschwulst  nicht  zusammensinkt,  der 
Schmerz  nicht  nacliiassen  will.  Erweichende  Fomentatio- 
nen.  Kommt  es  zur  Eiter  -  Bildung ,  so  unterstützt  mait 
>  diese  durch  feucht  warme  Fonu  ntationen  ,  und  Öfii^et  den 
\  Abaaea»  sicbneUy  ehe  er  ßictk  aelbat  Wege  b«lmt. 

Sechate  Grappe*  Fhlogosen  dea  Genitaliea- 

Sjatema* 

A«  Fhieg.oaea  der  w^ibiichea  Genitalien* 
B.Fhlogosen  der  mäuulicheu  G  eui  talien* 

■  I 

A«  Ente  Gattung.  Oyariäa.  Eieratocka-fintanndung. 

Die  lieste  Untersuchung  Uber  diese  von  den  wenig- 
sten Aerzten  gekannte  Krankheit  ist  von  P.  Clarus.  — 
"Vielleicht  lassen  sich  2  Formen  unterscheiden :  a )  Ein- 
fache Eierstocks  -  Entzündung,  b)  Eierstocks -Entzimdung 
mit  auifalK  ndcr  Blutung  aus  der  Gebäraautter  (ovantii^  am- 
enta,   oder  hacmorrhagica). 

Erscheinungen.  Di'e  Kranken  hal)cn  linen 
dumplen ,  zuweilen  ptwas  brennenden,  nicht  immer  per- 
manenten ÄScliinerz  in  der  Tiefe  des  Beckens.  Unter* 
sucht  man  die  Kranken  in  der  Rückenlage  und  bei  ange- 
zogenen Füssen  ,  so  fiifUt  man  durcJi  die  relax irten  Bauch- 
decken über  der  8chaambein-Fuge,  da  wo  der  horizontale 
'A^t  des  Schaambeins  in  das  Darmbein  übergeht,    in  der 

Siele  eliMx  Qeadiwnlai  vna  geriagei^eiii  oder  gröaaeren 
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Umfange,  die  verschiebbar  und  beim  Drucke  PchmerÄ- 
hailfc  ist.  Seiten  kommen  diese  Erscheinungen  auf  beidea 
Seiten  vor,  gewöhnlich  nur  auf  der  einen,  und  Bwar 
Meistens  auf  der  linken,  wenigstens  bei  der  einfachen 
Form.  Dazu  auffallende  nervöse  Symptome,  die  die  . 
Diag^nose  verwirren,  und  nicht  selten  V erwcckshing  mit 
Hysterie  herbeifoihren.  Die  Kranken  haben  nämlich  von 
der  Stelle  des  Schmerzes  gef^en  den  Ma^en ,  Druck, 
Walser  speien ,  Cephalaea  Iiysterica ,  Clavus  hysterieng. 
Oft  steigern  sich  diese  Symptome  bis  zu  Convukionen, 
nicht  selten  sogar  zu  Delirien,  die  immer  nymphomani- 
scher  Natur  sind.  Nur  bei  der  akuten  Form  findet  sich 
lieber,  um  to  stärker,  je  weniger  die  nervösen  Erschei- 
nungen hervortreten.  Sind  diese  dagegen  dentlioh  ausge- 
sprochen, so  hat  das  Fieber  blos  den  einfach  erethischen 
Charakter,  und  tritt  in  den  Abendstunden  auf.  Die  Men- 
struation cessirt,  oder  zeigt  sich  nur  momentan  und  spär^ 
lieh.  Bei  der  Cruentosa  sind  die  nervösen  Erscheinungen 
zurückgedrängt ,  die  vasculösen  entwickelt.  Der  Schmerz, 
dag  Brennen  im  Ovarium  ist  heftiger  ,  die  Kranken  ha-  . 
ben  Ziehen  nach  dem  Laufe  der  runden  MutterbMnder ,  zu- 
weilen schwillt  -  sogar  die  Schaamlippe  der  leidenden  Seite 
an*  Dazu  kommen  dann  Blutungen  aus  dem  Uterus,  die 
8,  ^0,  14  Tage  mit  ungeheuerer  Veliemenz  eintreten,  . 
und  die  Erscheinungen  der  Blutleere,  kalte  Extremitäten, 
blasses  Gesiohty  kleinen  y  sdiwadien^  aitterudeu  Fuli  her- 
beilnhren.    -      i  • 

'  D  i  a  g  n  0  s'^.  Die  Krankheit  ist  schon  mit  QEyateiie 
lind  '  einfacher  Meti*orrhagie  verwechselt  worden«  Von  . 
Hysterie  unterscheidet '  sie  sich  durch  den  Schmerz  und 
die  Aaschvdibng  in  den'  Ovarien,  und  durch  den  Um* 
stand ,  dass  die  Aeiiung  nicht  voni  Uterus ,  sondern  tOii 
den  Oi^arien  ausgeht.  Von  einfacher  Metrorrhagie  durch 
die  permanenten  i  den  Blutungen  vorhergehenden  Erschei- 
nungen in  den  Ovarien  9  und  die  sie  begleitenden  nervösen 
Symptome. 

Aetiologie.    Die  Krankheit  findet  aic^i  jliloaa  zwi- 
schen der  Pubertät  nnd  Involution.    Aeussere  Momente ;  ^ 

1)  Psychische  Aufreizung  des  Genitalien-Systems« 

2)  Somatische  Anfk'eisung'  durch  Anwendung  der 
ipgenannten  Pellentia,  Emenagoga,  oder*  durch  Coitus, 
besonders   wenn   dabei    keine    Befriedigung    Statt  ündet, 

üud  keine  <loneeption  erfolgt*    Die-  KraiiUieit  iflndet  ii«dl 
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itaen  plalilieh  dts  HmKwk  f  ele^  «M. 

Ausgäafe.  1)  In  Zerlhciliaig. ,  Bei  der  mim 
Fmtty  Imjiai  die  M «iitniatton  wieder  eiafritt,  It^  d^ 
2lett9  indem  die  lieftige»  BIntungeA  «eCliltareiiy  ud  die 
Meoritniaiioa  ticli  regelt. 

.  2)  lo  tiieilweiie  üewaung ,  und  smr ,  in  Suppiu*« 
tfen;  weoigstene  lial  man  diesen  AniMng  beitaaptel. 

8)  In  eine  andere  Krankheit.  Sa  IkM  tdoe  Qciiian 
Erimmg  anf 9 ,  und  ea  bildet  aicb  dafir  Njatphemanie  "aua» 
edcr  .Hjrpextrophie  f  edar  manniahfteiie  Dcfenetatien  dea* 
Qvarinma«* 

4t)  In  den  Ted. «  Der',  Ted  ßtUHg^:  dvrdi  W^ter* 
ferbraitwif  dar  Bnt^ndiiDf  auf  daa.  Perftenenm  und  £f> 
andat.  pliwtiaelier  Lymplw^.  Itmacfcriebeiie  ■  Petifenitia  üi 
e^  gewShiiildie  CtmpUealien  der  Omitia.  —  Sie  la^ 
i^ldht  Immer  gleich^  im  AnUng^  iodtiiciiy  wiederhelt  aidi 
aber  häufig,  audi  verÜieiit  aie  aidi  all,  bia  aie  n)dit  wei» 
ter  unterdmebt  werden  kann,  nnd  mit  todtliahem  Etaift- 
dat  endigt.  Oder  ea  erfolgt  der  Ted  «durdi -die  Velgen* 
der  Hypertrophie ,  'dureh  *  Auabildong  Toe  M aricaarkom^ 
ku^licher  Meleoose,  oder  endlich  durch  in  Boden  Wa- 
Üieu,  wenn  es  lu  Nymphomanie  gekommen  ist. 

P  r  0  g  n'o  s  e«  SchUmm ,  weil  die  Krankheit  gewohn« 
lieh  in  ihren  Anfängen  übersehen  wird,  und  weil  sie 
gewölinlich  auf  moralischem  Boden  wurselt,  und  auf  psy« 
chischcr  Verstimmung  beruht,  deren  Entfernung  dem  Axate 
ynrnöglich  ist.   Die  Prognose  hängt  übrigens  ab: 

1)  Von  der  Ausdehnung  der  £utzüi(dun|^.  Wfllfl 
beide  Ovarien  leiden,  ist's  schlimm. 

2)  Von  der  Form.  Oraritia  acul^  i^i  schlimmcyri 
als   die  crueiitosa. 

S)  Von  der  Complication.  CompHcation  mit  Ferito- 
ultis  lind  INyrapIioiiiauia  ist  liöchst  vin^änstig. 

Therapie.  Indicatio  causalis.  Ilirc  Reali- 
sirnng  hat  nicht  unbedeutende  Schwierigkeiten  ,  Lesoii- 
ders  wenn  das  moralische  Moment  mit  im  Spiele  ist. 
Man  Tertreibt  solchen  Mädchea  noch  den  Kitzel  am  besten 
dadurch,  dass  mau  sie  auf  einfache  Diät  setzt,  ihnen  die 
Federbetten  wegnimmt,  und  auf  Matratzen  in  kühler  At- 
mosphäre schlafen  läs&t.  Den  Beichtvater  libcr  sie  zu 
schicken  f  ist  nicht  rätliiich ,  denn  mau  hat  Beispiele  ge- 
nug f  dass  in  Folge  geistlichen  Zuspruchs  Melancholia 
furetiea  u^d  ^apater  Nj^mphomama  ausgebrochen  iai.  Wo 
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«omaliidie  oder  or|;aiii«clie  Reise  Verafilasemig  zur  Krank- 
heit gegeben  ImI,  wM  nun  lür«.£iBt£»nttng  .deraetben 
Sbrf  e  tragen.  •   .  / 

ImdicmorbL  Aderlässe  nur  bei  sehr  blutreichen 
fedividuen ,  deutlich  synochaleiii  Fieber  und  Verbreitung 
4et  Affektion  auf  das  Peritoneum.  Topische  Blotentleo» 
N  magen:  Blutegel  wiederholt  an  Bandibedeckungen » .  inae- 
i-en  Schaamlippeii  and  .Perinaeam.  Fomentationettv  '  ^enn 
Jieine  Peritonitis  zu^^en  ist^  und  beaoadev»  wenn«  Toii 
Zeit  la  Zeit  heftige  Blutungen  eintreten,  mit  kaltem 
-Waaser  ^ .  indem  man  Eis  nnd  Saimiac  löst.  Innerlich  das 
'Cniamei  r  Ht  1  Glran»,  gewöhnlich  in  Verbindung  mit 
Cttoiphor  und  Qpcum^'  oder-!  das  jodinsanre  «QuecksilbeR 
Aluch  das  Mtt  verdient  newren  Birfahrungen  znloige,  isi 
JttniMndtuig  .gebogen!  m'  Werden.  Bei»  lieitig*»' nervöser 
iAJHirieisun§7iyiidi  Caatorevnt  und  -ILlsfitiere  von  Asse*  foetids 

\  im^Hii  Ciattnikg.    Blelrlttk  f(ebSi:mittter- 
V  •  ' 'Bniifin du  ng. 

•  i       •  » 

4Wr  taterseheiden  folgende  Arten t        *•  - 

1)  Entzandung  des   rar^ncbjins ,   Sneh  wohl  plileg« 

«Aötits^  Sntdmdting  der  Oeblirmiitter :  a)  d^nte,  b)  'duro- 

lAsöhe.  •  ■  '  ' 

'  2)  ]iöiailaüf->Ents8ndnng  der  QebimnttiNr?  Metritis 
^^sipelnees.  , 

9)  Metritis  deformans.  Gebinnatter  ^  Btfts8ndang> 
Vfe  ^mtt'  eigentAftn^ck.qr  Formrerindernng  der  Qeblminl- 
•ller'endet        ,  * 

'    '^4)  fenti$ndnflg'  der  inneren  Hsot  der  Qel&bttatter. 

'     A.  Akute  jlfetritls.  ' 

V  -  Er scheinnngen.  Die  Erscheinungen  sind  nach 
der  Ausdehnung  der  Entzündung  yerschieden;   leidet  Ge- 

«birnnitterhals  un4- Vaginalportion ,  so  haben  die  Kranken 
^  einen    heftig   brennenden    Schmers  in    der   Tiefe  der 

•Scheide,  die  Vaginalportion  ist  angeschwollen ,  fühlt  sich 
heiss  und  trocken  an.  Der  Muttermund  mit  einem  Propfe 
dicken  und  coagulirten   Schleime   geschlossen.  Dieselbe 

.Trockenheit  9  Schmerzhaftigkeit  und  erhöhte  Temperatur 
im  Scheidengewölbe  und  im  Eingange  der  Vagina.  •  Zur 
Sicl^uof  der  Diagnose  wird  es  daher  nSthig  sejn^  die, 
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Vagina  mit  dem  Speculum  sn  untersuchen.     Leidet  die 
hintere  Wand  der  Gebärmutter,    so  ist  der  SctimerÄ  mehr 
gegen'  die  Aushöhlung  des  Kreuzbeines  und  den  Leiidea, 
oft  gebt  er  sogar  bis  an  den  Lenden  herab.     Bei  der 
Untersuchung    durch    den    coroprimirten   Mastdarm  fühlt 
man   die  Cüebirmutter  angeschwollen.    Druck  gegen  ihre 
hintere  Wand  ist  äusserst  schmerzhaft.     Ebenso  klage« 
die  Kriinken  über  Schmers  beim  Stuhlgang.     Leidet  der 
Grand  der  Oebärmutier   und  die  vordere  Wand,    so  ist 
die  Gegend  über  der  Schaambeln>Fuge ,   und  da  in  diesem 
Falle  auch  die  Entsündung  gewÖIiniich   das  Peritoneum 
ergreift,    der  UnterJeib.  in  kleiner  Ausdehnung  aufgetrie* 
ben  und  schmerzliafl«    Die  Kranken.  Jiaben  dabei  hiUifigea 
Drang  sum  Harnen   und  schnrershafte  Hariiansleerungem. 
Untersucht  man  die  B^se  mit  dem  Catheder ,  und  drückt 
gegen  die  hintere  Wand  derselben  ^    so  entoteiit  gleichfalls 
Schmerz.    Ist  i^er  ganze  Uterus  entzündet,   so  sind  alle 
die  genannten  Erscheinungen  Tereint.     Febrile  Erschei« 
nnngen :    Fieber   mjt  den  topiscben  Sjmpiomen  .gleich- 
seitig auftretend,  sber  scheinbar  Torhergehenden  Frost, 
darauf  Hitze,  mit  Tollem,  gereiztem,  gespanntem  Pulse, 
iveisslicher   Zungeabeleg ^    heftigem   Durst,  gerdthetem 
Harn.,  •        .  • 

Weniger  heftig  sind  die  gepanntcn  Erscheinuiigea, 
wenn  die  Entzündung  den  junglriulichen  Üterus  ergreift; 
äusserst  heftijg  und  häufig  Abortus  Tersnlassend ,  wenii 
sie  den  schwangeren  Uterus  befäUt,  und  kur^  .  nach  dejr 
Entbindung  auftritt.      '  ^  i 

AetiOjlogie*  Die  Krankheit  kopun^  nur  zwischen 
der  Pubertit  Utod  InTolution  vor.  Die  Krankhejt8anlage..M 
üich  a)^  in  dieser  Zeit  nicht  immer  gleich.  Am  gering- 
sten ist  die '  Empfänglichkeit  iwischen  lit  Bfenstrnatioas* 
Perioden.  Während  der  Menstruation  ist  die  eiitsSiid* 
liehe  Disposition  gesteigert,  am  höchsten  aber  wibrend 
der  Schwangerschaft  und  nach  der  Entbindung.  Aenssere 
Momente:  ■  ^ 

<  1)  Rohe,  gebbrtidhiQUIifihe  Entbindang«  Sey  ei  Mnitf» 
al-  oder  Application  der  -iBstrimiente. 

2)  Druck  und  Quetschung  durch  dan  «nsf^etrlobeM 
^  Kind. 

,  '    '  -6)  Dishicalloii   des  .  Utemt,    namentfich  Ehikeilang 
in  die  AnshUiIoiig  dtet  Sreaibdn«.    Dlsfocati«iicii  geben  , 
.  ledoeh  In  der  B^el*  ni  chronischer  EntiVAduiif  Veran* 

'  lassung«.  '  ^    '  .  . 
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4)  Speiifisclie  Reizung  des  Ütertis  durch  Medicamen* 
te,  namentlich  des  unvorsichtigen  G:ebrauch8  de^  Terpen- 
tins ^  des  Crociis  ,  der  Sabina. 

5)  Unterdrückung  der  Menstruation.  Wenn  es  lu 
Men8to*aation  kommen  soll ,  findet  ein  Zustand  der  Rei- 
zung im  GefässHysteme  überhaupt,  und  im  Uterus  in  spec. 
statt,  welche  Reizung  (Con^estion)«  sich  aber  durch  die 
Mutige  Sekretion  kritisirt.  Alles,  wais  daher  diese  Sekre- 
tion  unterdrückt,  ist  im  Stande,  Metritis  herrorsurafen 
—  Verkältung  f  Durchnässung  der  Haut  etc. 

Jßi)  Unmöglichkeit  des  AnsfioMee  de«  Bfenatrnal- Blutes 
Jtt,  FoJge  gäiisiidier  YerscIüieMung  und  Biigsliildung  des 
Hymens.  Das  stagnirende  Blut  sersetst  sich  endlldi^ 
wird  schwm,  stiflifcpnd)  und  fuhrt  durcb  sdne  Zerset- 
zung Entsindung  herbd»  Aber  aueh»  wenn  man  dem 
Blute  Ausgang  Terschaflfte,  liat  man  die  Krankheit  Entste- 
hen sehen.  In  diesem  Fslle  aber  machte  der  Operations- 
weise die  Schuld  anhelm  fallen;  denn  gewdhnlidi  wird 
das  Blut  mit  einem  Male  und  schnell  entleert,  und  der 
mutfitt  ^er  Luft  in  den  entleerten ,  miditlg  auMredehnten 
tJterus  ttidit  yerhindert  Es  dncfte-  daher  nlthucli  seyn, 
das  Blut  nur  nach  und  nach  su  entleeren,  dem  Uterus 
Zelt  sur  Contraktion  su  lassen^  und  JedM  BlnIritI  der 
Iiull  ahsnhalten. 

7^  Weite  rTerbreitun;»  der  Entzündung  von  nahe- 
gelegenen Gebilden,  namentlich  vom  Feriaaum  und  der 
Blase  her. 

'  '  Verlauf.  Ausginge.  Die  Krankheit  verläuft  Iii 
7f9j  11  Tagen  und  endet: 

1) ,  In  Gen esunj  unter  den  gewöhnlldien  ]|1eber- 
Krisen  und  topischer  fxiue ,  nimli^  entweder  Ausfluss 
^ines  reichtichen  oft  gmngielb  gef^i^(en  Schleimes  «is  der 
bisher  'trockenen  Scheide ,  oder  dipräi  Eintritt  reichlicher 
Blutungen  aus  dem  Uterus,  - seilest  jmssw  der  Zeit  der 
llehstruation.  -  ^ 

2)  In  tlieilweise  Genesung.  Die  Entzündung 
sertheilt  sich  zwar  ,  aber  es  bleiben  Störungen  in  der/ 
Function  des  Uterus  zurück  ,  die  Menstruation  wird 
spärlicher  (selten  reichlicher)  und  schmerzhaft  —  oder 
es  wird  Anlass  zur  Sterilität  gegeben ,  vielleicht  durch 
Lymph- Exsudat,  welches  die  fallopischen  Eöhren  ver- 
geh liesst.  *  •  . 

L  Band.  *M 


m. 

3)  In  eine,  andere  Krankheit.  Es  entsclieiclet 
•ic^  zwar  das  jj^iefiery  aber  es  bleibt  sdileicliende  Batsü»- 
dang  im  Parenehjin  des  Uterus  surück. 

4)  I  n  dje  n  T  o  d.  Er  erfolgt  nur  selten  durch  die 
Krankheit  an  sich^  gewohnlich  (bei  Entzündung  de« 
Jungfräulichen  Uterus  nämlich)  durch  Weiterverbreitung 
der  Entzündung  auf  Peritonaum  oder  Blase,  oder  (bei 
Entzündung  des  schwangeren  Uterus)  durch  Eintritt  des 
Abortus  und  tödtlicher  Blutungen,  oder  Puerperal- Fieber 
in  Folge  desselben.  Auch  den  Ausgang  in  Suppuratioa 
hat  mau  behauptet.  Ob  Abszesse  fih  Parenchym  sich 
Mden?  Exulceration  auf  der  inneren  Fläche  der  Gebär- 
mutter 9  -und  Exulceratloa  in  Folge  derselben  hat  mm  bt^ 
ohachtet. 

Prognose«   Nicht  ungünstig.    Sie  hängt  ab : 

1)  Vom  Zustande  des  Uterus.    Entaondung  im  jung* 
frinlichen  Zuntande  ist  am  günstigsten. 

2)  Vom  Umfange  der  Entzündung.  Entzündung  ein- 
lelner  Theile,  namentlich  der  Vaginal  -  Portion  und  def 
Ifntterhalses  9  hat  wenig  auf  sich.  T 

3)  Von  der  Complication.  Die  Krankheit,  wenn  sie 
für  sich  besteht ,  ist  weniger  schlimm  ,  ala  die  durch  Yer* 
•ohliessung  des  Hymens  erzeugte. 

Therapie.  Antiphlogose  mit  weniger  Modifikation, 
die  die  Eigenthümtichkeit  des  Ogans  nöthig  macht.  All- 
gemeine Blutentleerungen  ein  oder  einigemal  nach  Gestalt 
der  Umstände  wiederholt.  Topische,  Blut  -  Entleerungen. 
20  — -  30  Biiite^el  an  die  inneren  Schaamlefzen ,  und 
durch  eine  eigene  Vorrichtung  an  d|e  Scheide  applizirt^ 
wenn  der  untere  Thcil  des  Uterus  leidet  ,  und  unter*  . 
drückte  Menstruation  Krankheitsursache  ist.  Bei  Leiden 
des  Grundes ,  Blutegel  über  die  Schaaralefzen ,  Üeber- 
ichiäge  von  erweichenden  Kräutern  mit  Narcoticis  auf  die 
Geschlecht»  -  Theife.  Erweichende  Dämpfe  durch  eln^ 
Röhre  in  die  Genitalien  geleitet.  Erweichende  Einsprit- 
zungen mit  Aqua  laurocerasi )  Hyöscj.  Schwämme  mit 
Althaeen  -  Abkochung  und  Oleum  Hyoscyami  getrankt  in 
die  Vagina.  Erweichende  Bäder.  Innerlicli  hat  man  das 
Calomel  empfohlen ,  es  el*regt  aber  gewohnlich  die  fürcb* 
terÜchste  Salivation ,  man  wird  daher  besser  tiiun ,  sich 
auf  Merktirial-Friktionen  in  den  Unterleib  zu  besl^hränkeAi 
innerlich  aber,  da  die  Metrici»  keine  Tendenz  zU  Ehcsu- 
datlon  zeigt ,  in  welchem  Falle  eigentlich  das  Calomet 
Yorsfiglidi  seine  Wirksamkeil  entwickelt^  gj^eH  die  Vinr« 
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fiandene  Stablrergtopftiii^  RIzinusBI ,  t>i!«t  die  Mittelsalze 
In  Verbindang  mit  Schleiinzucker  enthaltenden  Dinge» 
—  einer  Manna-  oder  Tamarinden  -  Abkoehuug  zu  ^eben, 
dazu  dann  eine  gtrenge  antiphlogistische  Diät.  Später 
lauwarme  Bäder,  um  die  Krisen  durch  die  Haut  ein* 
zuleiten.  Im  Stadium  der  Reconvaleszenz  muss  der  Arzt, 
besonders  beim  Eintritte  der  näclisteii  Menstruation  ,  auf 
seiner  Hut  seyii,  denn  mit  dem  Eintritte  dieses  Coni^e» 
ztiona  -  Zustande»  kann  die  Entzündung  zurückkehren. 
Br  musn  daher  die  streng^ste  Diät  verordnen^  Sorge  für 
den  regelmassi-ren  Verlauf  der  Menstruation  trafen,  und 
jede  Storun£^  derselben  abhalten  ,  und  dieses  Verfahren 
durch  nielirere  Monate  fortbeobachten,  bis  die  Menstrna« 
tion  sich  gerei^elt  hat.  Bei  zurückbleibender  Btennor* 
rhoe  macht  man  vorsichtige  Einspritzungen  von  Eichen« 
rinde  und  Granatblütficn -Abkochung ;  später  geht  man 
iu  den  metallischen  Mitteln  über.  Die  •Einspritzungen 
dürfen  jedoch  nur  zwischen  zwei  Menstruations -Perioden, 
nicht  kurz  vor  oder  nacli  derselben  geschehen.  Gegen 
zurückbleibende  Sterilität  ist  nichts  zu  thnn,  weit  sie 
auf  Vcrschliessung  der  fallopischen  Rohren  9  einem  nicht 
zu  beseitigenden  Hindernisse  beruht.  Geht  die  Krankheit 
in  chronische  Entzündung  uber^  10  tritt        lipiter  Ztt  be^ 

seichiieiilie  Yerlilirea  ein«        >    '       '  * 

2.  Chroiitiebe  M«iTttlt.  > 

Sie  hat  ,  was  die  topischen  Erscheinungen  betrifft, 
die^  grösste  Aelinlichkeit  mit  der  akuten  Form,  nur  sind 
dinse  weniger  liefti^er ,  und  es  fehlt  das  Fieber* 

»'  E  r  8  c  h  e  i  n  u  n  e  n  ;  T  0  p  i  s  c  h  e  —  Yerschiedea^ 
je  nach  dem  SiUe  der  Ausdehnung  der  Entzündung.  — • 
Wo  der  Gebärmutter  -  Hals  und  die  Vaginal  -  Portion 
leidet  ,  dumpfer ,  drückender  Schmerz  in  der  Tiefe  der 
Scheide,  der  Muttermund  aufgetrieben,  heiss,  trocken 
und  schmerzhaft ,  seine  Spalte  nicht  verändert.  Wo  der 
hintere  Tiieil  leidet,  Schmerz  gegen  das  Kreuzbein  u.  s.  vr., 
wie  oben.  Leidet  der  Grund,  Schmerz  und  Auftreibuug 
über  der  Schaambein  -  Fuge ,  Veränderungen  in  der  Func- 
tion des  Utems  in  der  Menstruatioli.  Zur  Zeit  der  Men«, 
struttion  nehmen  die  topischen  ^  Erscheinungen  an  Heftig« 
keit  zu.  Die  Kranken  beko^imen  heftig  ziehende  Schmer« 
zen  im  Kreose,  die  sich  oft  ntch  dem  Laufe  der  runden 
Mffitcrhihidor  ^rbidten«    |iiuUi#  tritt  die  BiutaBg  oi%* 
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e!e  ht  entweder  iq»lrlkh^  .:iite  sie  erftiigt  ttesswelseMnii 
JMUgem  intensh-Qtt  .SebiMerse  wediselnd^  %im  Iii  ««pitMf 
und  «8  wird  fhm.  grosse  MflBfe  schwarseoi  geronnenem 
Hiules  enllBfrtt  «wertdif  daiiii  gewttnlicli  die  Syraptome 
der  Blutieei«  folgesw  In  den  beid«»  Filleft  ist  das  Bin« 
hochroth,  Tilrhi  das  dunkle  der  nwinslen  Menstrfiatioa« 
nach  dfr.liluftiiii^  fliesst  ein  säher,  ^ünlioh  geförbtev 
Schleim  «w  der  Vagina*  Neben  den  Veränderungen ,  des 
Secretums  Unregelmsssigkrit  >im  Iiintritte  der  Menstrim* 
tion  ,  bsld.  jsUe  -S'^  12  T^e,  oft  aher  nneh  eiel  «U# 
6  Wochcik 

Progn  o's  e.  Die  Krankheit  ist  mit  hTsterische«  Fe- 
rnen und  einfacher  Meteonfeigie  verwechselt  worden.  Gen 
sichert  aber  ist*  die- Hiagneso  durch  den  Inehr  oder  minder 
lieftigen  Scbme» .  in  .te .  Ulmn  -  Gegend^  .  der  ^etig  ii% 
nur  eine  Minderung  (anaaer)  und  Steigerung  (stir  Zeit  dei^ 
Menatniatien)»'  eriefdet ,  und  dnrdi  die  Kl|^leEatien  dm 
Uterus.  , 

Aetiolegiei  Chronische  Metritis  kommt  nie  r«K 
der  Pubertät  Tor.  Brst  mit  derselben  tritt  die  Kianklkeita- 
Anlage  auf,  und  zwnr.  gtaieb  in  ilirem  ..Maximum,  spft* 
ter  scheint,  die  Frequens  abzunehmen,  bis  mit  der  In^ 
vnlntion  ri^  .wieder  die  BmpÜngliehkint  steigert.  At»ia^ 
aere  Momente:  £a  aind  Dinge,  die  störend  tuf  den  Ute^ 
ms  einwirken ,  wenn  sich  derselbe  im  Äiistande  der  Con- 
gestion  oder  der  blutigen  Sekretion  befindet.  Daher  Ver» 
kältung ,  entweder  des  CJtenis  unmittelbar  durch  kaltem 
'  Waschen  der  Genitalien ,  nder  mittelbar  dtirch  Verkältung 
der  Fasse,  Durchnässung;  kaltes  Trinken  et^  Dahin  feTH 
ner  Einwirknng  deprimirender  Leideaischaften  zur  Zeit  den 
Menstraation ,  und  dann  mechanisdbe  Verletzung.  ..Ver- 
leliung  der  Gebärmutter  im  Akte  der  Geburt,  theila  4Hrdr 
das  Kind  aeibat,  Hieila  älnreii  Mamud-nsnid  Inatmoiental«^ 

Hälfe.  '    ■  ,  •  '       •       Mh'».:-  . 

Aus^injge.'  l)'ih  Zer theilu it gi  Sie  erH 
ialgft  iinr.:  iategaaa  «Ad  unter  Reguürung  der  Menatn»! 
tion  Aet  Zeit  und  Quantität  jiach.  «Innen  aber  bleibt  groaitf 
dfeigung-  sn  Reiidiven  f  imondiaii  •  inr  Zeit  dtk  j^nigusf 
snrück.  »'■/'<.;  i 

2)  In  theilweise  Geneaniig.«  Bn  bilden  siA 
Abszdsse  im  Parenohyml  dna<  Itoua  ,^  die  endlich  iiu'ltei^ 

rin^  Phthla»« fuhren*    ^ 

3)  In  eine   andere  .  Kr  ankh  e  it.    a)  In. .akute 

Metritia»    beaonden  > « hei  ungeaclückler  <  JMiaiidluiV  mtt 
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■nenagfoga  £  B.  Bei  liien  Lenfeii  koninit  m"  h)  enltreder 
'  m  Hypertrophie,  oder 'wenn* '«choit  andere  Byskrasieii, 
D.  B.  Gonorrhoe  im  Organismaa  'bestehen,    sn  Carcinoma 

4)  in  den  To4i.  .  IMe- Krankheit  todtet  nie  au  aich, 
aondern  nur ,  indem  aie  sich  zur  akuten  ateif;erl  9  oder 
Indem  ea  sn  Fbtliiae  oder  Cf rcipoi^'  kpAimt^ .  . 

Prognose.   Folgende  Momente  bestimmen  sie ; 

1)  Die  Periode  der   Entwickeiiing.    Die  xtm  di>  Pu-  • 
iertit  eintretende  ist   die    Gefährliehate.    Anch  Metritis 
Ittter  Lei|te  ist  gefiUirlich,    denn  ea   gedingt  gewöhnlich 
nicht,    den    Uebergang  in  Hypettrophie  oder'  C^reinom' 
aufzuhalten.     fiSntvDndungen  am  *  der  Zwischen -Periode 

'•Ind  günstiger.  <■  '    •  ♦  \ 

2)  Der  Grad  der  Störun]g  in  der  MenatiraatteW.  Je 
afirliclier  die  Sekretion,    desto*  ungonatiger.  ' 

3)  Der  Grad  der  Ausdehnung  der  Entifindungf  Wen«' 
der  untere  Theil  blos  leidet ,   {^nstig.     .  . 

Therapie.  Antlphlogoae.  Anlegung  von '  Blutegeln 
an  die  Genitalien  entweder  an  die  änaaeren,  oder  an  den  ^ 
leidenden  Theil  selbal,  mitlelat  d^s  Speculinn's  (natürlich ' 
nur  in  dem  Falle,  wenn  die  Vaginal  -  Portion  leidet)*'^ 
Wenn  der  hintere  Theil  leidet, 'an  den  Bfaatdarm,  beson- 
ders  wenn  die  Himorrhoidal-Ckfäaae  angeachwoHen  aind. 
Leidet  der  Grund  ~  ober  der  Bchaambein-Fuge:  Anwen- 
dung der  Dämpfe,  entweder  der  gewohnlichen  Wasser» 
dtmplb,  oder  der  Dimpfe  aua  dnem  Aufguaae  der  Cicut« 
oder  üfalven -  Decoet.  Man  laaat  aie  entweder  durch  ein 
Kohr  in  die  Oenilallen  atreidien,  oder  die  Kranken  ken- 
nen aieh  auch  geradesu  auf  den  Topf  aetsen«,  In  der  neue-  ' 
aten  Zeit  hat  mani  und  zwar  mit  tollem  Beeilte,  denr 
Gebrauch  der  Thermal«  Bümpfe  empfohlen namentlich 
£ms ,  Ffeffera ,  Bäk  etc. ,  wo  aehon  ai^kdienlfche 
Vorrichtungen  beatehen.  Auch  die'  auÜoaenden  Bäder, 
namentlieh  Kiaalngen,  Marienbad  hat  man  achon  angera-  . 
then,  doch  dürfen  die  Thermen  vorangehen.  Innerlich 
gibt  man  kleine  Gaben  von  Calomel  mit  deuten- Extract 
'v  ~  1  Gr.  Calomel  und  10  dea  deuten -Extr.  in  Pillen 
auf  den  Tag).  Geregelte  Diilt,  bloa  YegeUbiiiache  Koat, 
Waaaer,  Schleim  num  Getrinke,  keine  Spirituoaa.  Warm- 
halten der  Genitalien,  der  unteren  Extremitäten.  Beson- 
dere Aufmerkaamkelt  verdient  die  Zeil  der  Menstruation. 
Sobald  die  eraten  Regungen  deraelben  kommen  ,  muas'  der 
Kranke  in'a  Bett ,  und  ihr  nicht  bloa  topiache  durch  Blut- 
egel und  blutige  Sehropikopfe  an  die  innere  Seite  der 
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Schenlrel,  iondern  auch  allgemein  (aus  der  Vena  saphen« 
magna)  Blat  entzogen  werden.  Hai  sich  die  Menstruation 
eingestellt,  so  macht  man  Fornentationen  tob  erweicheadea 
KriuterA  mit  Karcotkia  auf  die  Qeaitilko. 

^4  , 

Er.aclieintingen.  Zur  Zeit  der  ersten  Menstrua- 
tion ist  die  Störung  erfolgt  (wodurch  diese  in  Unordnung 
kam  und  ziehender  Schmerz  Im  Becken  eingetreten)  der 
wieder  verschwand ,  aber  im  gemässigten  Grade  zur  Zeit 
jeder  ersten  Menstruation  wiederkehrt.  Diese  ist  nia 
complett ,  sondern  spärlich ,  nur  1  —  2  Tage  iiiessend» 
IVach  derselben  Üiesst  ein  aäher  (?),  mehr  albnminoser 
Schleim  aus  der  Scheide.,  Dagegen  treten  nun  Conge- 
stions'- Erscheinungen  gegen  die  Brust  auf«  Die  Kranken 
klagen  über  Behiemmung?  Schweratlimigkeit ,  stechen- 
den Schmerz  I  und  werfen  von  Zeit  zu  Zeit  Blut  aus. 
Die  Kranken  haben  Widerwillen  gegen  den  Beischlaf,  kei- 
nen Genuas  während  desselben,  keine  Conception.  Bei 
der  Untersuchung  fiiblt  man  den  Muttermund  nicht  in  der 
Beckenaxe,  sondern  eine  fleischige  Brücke  an  der  Steile 
derselben;  er  selbst  ist  ^v^vn  die  hintere  Scheidenwan^ 
gekehrt«  Fa?^st  man  die  \  aginal-Fortion  mit  dem  Finger, 
so  kann  man  sie  in  die  Scheide  herabziehen.  Die  Kran- 
ken klagen  aber  dabei  über  heftig:cn  Schmerz,  lagst  man* 
nach,  so  scluieUt  (iieselbe  Mieder  nach  hinten  zurück» 
Treten  diese  Ersclieinuagen  ein  ,  so  hat  diese  Form- Ver- 
änderung ^choü  statt  gefunden.  Der  Uterua  iat  TerbO££[eil|h 
der  Grund  gegen  den  Hals  gekrümmt. 

Diagnose,  Man  hat  die  Krankheit  mit  mannigfacher 
Dislocatioii  des  Uterus  verwecliselt.  Die  Diagnose  ist 
aber  ieiclit.  Bei  Dislocation  ist  die  normale  Lage  verän- 
dert, die  Form  aber  erhatten  — ►  hier  im  Gegentheiie  keine 
Lagen-Veränderung,  sondern  Veränderung  in  der  Struk- 
tur. Die  Manual  -  Untersuchung  setzt  daher  ( durch  die 
Krümmung  am  untern  Theile  des  Uterus  und  durch  daa 
Zurückspringen  deaaelben  ia  aaine  Lage)  die  Diagnoae  am* 
aer  Zweifel, 

Aetiologie,  Causal  -  Moment :  Yerkältung ,  Durch« 
nissung,  (meist  der  rü88e).zur  Zeit  der  ersten  Menstruation. 

Prognose.  Das  Uebei  ist  ein  müieiibares t  aobald 
einmal  die  bezeichnete  Form  -  Verindernng  eingetreten  ist» 
Mit  ilini  ^teriUtlll,   IHa  doaige  Hoffnunf  inr  Ueaimf 
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geiiihH  Ale  IrsnichMt  In  fliren  enieh  Aaföngen ,  ^iibi^r  ge^ 
wtthtilficiif  kommt  st6  4a  mcht  kur  ^  Behandlung ,  flondern 
erat  dann,  wenn  der  (widerainnige) .  Gebraiich  d^'l^ena-' 
gbg9,  erfolglos  -bliiüh.  Abgesehen  Von  *ber  St^flft'  ist  das 
,  IJebel  anch^noch  von  einer  andern  Seite  gefShrlich,  well 
es  Congestionen  gegen  die  Bruiit ,  imd  in  Folge  derselben 
Aicht  Phthise  seist.  .  .  .  . 

*Therapi<S.  Wie  bei  der  topischen.  Form  topisehe 
Blut-Entsiehiing  ,  Einreibung  von  nfercurfal- Salbe  f  Ap-' 
pUeatlon  Ton  Dämpfen  auf  die  Genitalien,  'Regulirung  der 
eintretenden  Menstruation.  Ist'  es  aber  einmal  aur  'Form-» 
Yeränderang  gekommen ,  so  .  tritt  Mos  pslliatiTe  Hfilfe 
ein ;  der  Arzt  hat  dann  den  wenigen  Ausflnss  in'  erhalten, 
«(nd  die  Congestionen  gegen  die  Brust  durch'  ableitende 
Fussbäder  und  entsprechende  Diät  zu  besdtigen^ 

« 

4.  £ntzündnng  der   inneren  Haut  de^  Gebir* 
mutter.    Metriiis  mucosa. 

Erscheinungen.  Die  Kranken  haben '  äft  Gefühl 
▼on  Brennen  in  der  Gebirmutti^r ,  und  nut  derselb9n.'.iäufl 
4Schieim  aus,  d^r,  flockige,   albuminöse,  geronuene  Has- 
anen enthält;  wie  die  Ausleerungen  der  Djsenterje.  Von 
*  Zeit 'ZU  Zeit,  in  spec.  zur  Zeit  der.  ExacerbMion  sind 
Blutstreifen  beigieimischt»     Die  (Manual-)  Untersuchung 
X  gibt  den  Muttermund  angeschwollen,  wulstig  und; schmerz* 
haft.     Dieselben  Veränderungen,    nebenbei  Rothe  der 
Scheiden* Schleimhaut  bei  Untersuchung  durch  das  Specn- 
lum.    DJe  ICrankhelt  ist  bald  ehtonisch,  und  tiiaidht  dann 
Exacerbationen  zur  Zeit  der  Menstruation,  bald  akut,, dann 
Ist  Fieber  Torhandcn,  mit  ereUilschem  oder  synochalera. 
Charakter* 

Aetiologie.  Die  Krankheit  findet  sidi  nur  zwi- 
schen 'der  Pubertät  und  Involutioh ,  vorzüglich  kurzis  Zeit 
nach  der  Entbindung ,  wo  die  Thätigkeit  der  inifern  Haut 
'  aufs  H5chste .  gesteigert  ist.  In  diesem  Falle  ist  sie  meist 
aktit  in  ihrem  Verlaufe.  Reizung  der  innern  Haut  des 
Uterus,  sey  es  mechanische  oder  dynamische  (Verkältung) 
ist  Krankheits-Ursache. 

Ausgänge.  Die  Krankheit  ist  in  der  Regel  gefahr- 
los, doch  kommt  es  bei  der  akuten  Form  bisweilen  zu  In- 
duration der  fallopischen  Röhren  und  Sterilität  in  Folge 
derselben.  Die  chronische  endet  niclit  selten  mit  gutar- 
tiger Mutter -Polypenbildung.    Auch  ^zu  Exulceraiion  und 
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oberttcliliclier  Zerstörung  ,  der  inneren  Geblrmutter-Hant 
udi  Sil  Metrophfthise  kann  es  ^kommen*  Der  Tod  erfolgt 
nor  durch  diese. 

Therapie.  Bei  der  akuten  Form  neben  der  Be- 
rücksichtigung dea  Fiebers  ( Venaeseklionen  bei  synocho* 
aem)  Mittelsalze  und  strenge  Diät  bei  erethischem  Fieber. 
Beachtung  dea  topischen  Leidens.  £ine  Bilsenkraut-  oder 
Cicuten  -  Abkochung ;  oder  eine  Lösasg  .Ton  Biiaenkraut, 
oder  Cieaten-Extract  mit  Kirschlorbeer  -  Waaser  durch  die 
Mutterapritse  in  den  Uterus  injicirt^  bia  das  Brennen  sich 
verliert,  und  die  flockigen  Massen,  namentlich  aber  die 
Biutatrelfen  im  Schleim-Auafluaae  sich  Terlieren.  I^pätev 
obengenannte  Einspritsungen  mit  Adstringentib. ;  Alanny 
schwefelsaure  Thonerde,  Lapis  difinus^  Abkochung  der 
Oranat-Biuthen  etc.  Innerlich  China. 

Entzündung  der  PI acenle'and  Kihiate  sind 
Gjegenstiinde  der  Geborlahnlfe. 

B.  Ite  Gjattang.  Uoden-Entaündang«  Orciiiils* 

Wir  onterschefden  folgende  Arten: 

1.  Elnfhclie  Orchitis ;  Var.  Orch.  träum. 
%  Orchitis  rhenmatfca« 
d.  Orchitis  erysipelacea. 

4,  Tripper-Entznndung  des  Hodens. 

5.  Arthritische  Entsündung  des  Hodens. 

I 

•  / 

i  "  -  '  ' 

1.  Elnftclie  Hoden^-Entsfindnng»  , 

Erscheinungen:  Der  Hode  schwillt  an ,  und 
«war  der  wahre  Hode  zuerst,  nicht  der  Kopf  des  Neben- 
Hoden,  wie  bei  der  Gonorrhoica,  treibt  sich  auf^  ver« 
grössert  sich.  (Nicht  leicht  jedoch  erreicht  er  den  Um- 
fang einea  kleinen  Apfels )  und  wird  äuaaerst  empfindlich 
selbst  g^gen  die  leiseate  Berührung.  Gleichzeitig  zieht  er 
sich  nach  oben  gegen  den  Bauchring.  Die  überliegende 
Haut  aeigt  keine  Veränderung ,  nur  bei  heftigen  Einwir*- 
kungen  und  reizbaren  plethorisclien  Individuen  —  Fieber^ 
meist  mit  dem  Charakter  des  Erethismus. 

Aetiologie.  Aeusscre  Momente :  Traumatische 
Einwirkung,  Quetachnng,  Schlag  auf  den  Hoden.  Im  iets* 
teren  Falle  gesellen  sieh  gewöhnlich  die  Symptome  der 
SugillatioA  hinaa. 
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•  Aiiif  S>ii ^e. :  Btee  Irfifci' yqrlaoftwie  nrt'^^gewMm» 
Itdi  in  Zerllieilung  fiberfehende:  lEranUieite^Fmi,  -weilfg^ 
tten«  Im  relttiT  fesvndea  BieBMlieB*-  Bei  IndUridiieii  firei«« 
licht  die  an  Djslcrasie  leiden ^  und'  üeeh  in  dea*  Blnttien« 

Isbren  stehen  ^  komml  es  gewdhiilieh  xnr  dyriortnBchen 
Bnlsündung^  die  einen  ehronlsehen,  schleienendeii  Vot«« 
laof  hat ,  und  meist  mit  Degeneration  dea  Hodens  endetx 
Auch  Suppuration  hat  man  beobachtet ,  der  Hode  wird  in 
Folge  derselben  zum  Theü  seratort ,  und  terliert  an  Vo^ 
lumen.  *    „  i " 

Therapie.  Nur  selten  sind  allgemeine  filut-Ent^ 
leerungen  nöthig,  meistens  genügen  topische  durdi  Biut-^ 
egel  längs  des  Saamen-Stranges.  '  Kalte  Ueberaehläge  ent- 
weder Ton  einfachem  I^altem  Wasser ,  oder  .von  Wasser  mit 
Salmiaic  (insbesondere,  wenn  Sugillation  statt  gefunden, 
hat)  auf  den  entzündeten  Hoden ,  den  mau  durch  eine 
sweckmissige  Vorrichtung  in  seiner  Lage  erhält  —  imter- 
stotzt.  Sollte  es  zur  Eiterbildung  kommen  ,  so  muss  man 
die  kalten  Ueberschläge  mit  den  warmen,  erweichenden 
vertauschen,  und  den  Abszcss  scinieli  öffnen,  damit  sicll- 
der  Eiter  niclit  in  das  spougöse  2digewebe  senkt. 

; '       —  « 

2*  Orchitit  rfaenmatica« 

*  ^    t  \  -  ...  r 

Erscheinungen:  Nicht,  blos  der  Hoden  ,  8oadern> 
der  ganie  Saamen-Strang  bis  gegen  den  Bauchring  schwillt 
an ,  die  Geschwulst  ist  übrigens  nie  bedeutend.  Die 
Schmerzen  sind  stecliend  ,  reisseud ,  zwar  permanent, 
aber  von  Zeit  zu  Zeit  sich  steigernd ,  wie  bei  rheumati- 
schen Entzündungen  überhaupt.  Die  Haut  des  Hoden« 
Sackes  ist  wenig  gespannt,  keine  Rothe,  keinen  eigen- 
thümlichen  Glanz ,  keine  Veränderungen  zeigend.  Selten 
besteht  die  rheumatische  Affektion  im  Hoden  allein ,  ge- 
wöhnlich sind  auch  äii^sere  Muskeln  ergriffen ,  und  reis- 
sende, ziehende  Schmerzen  in  denselben  vorhanden.  Fie- 
ber, bald  einfaches  Reiz uugs- Fieber ,  bald  Fieber  mit  dem 
Bj^^nochdsen  Charakter, 

A  e  t  i  0  1  o  g  i  e.     Die  Krankheit  findet  sich  bei  jungen. 
Leuten.     Fiatzliche  Verkältung  der  Genitalien  ist  die  häu- 
figste Veranlassung, 

Ausgänge.    Die  Krankheit  verläuft  langsam.  Auch, 
die  Zerthcilung  geschlelit  nie  rasch ,    sondern  stossweise, 
und  ist  sie  endlich  auch  unter  den  Krisen  des  rheumati- 
schen Fiebers  erfolgt,   m  bleibt  noch  längere  Zeit  eine-  ^ 
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uiidl  grom  Nt&gnwm  mn  BMihea^mntk*"  Oder  dtte  itenk^ 
häi  endei'in  äeilweiM  Ommang;-  es  kttinmi'a)  siir  Hj- 
drocde  (ItiUiliger  firdlich  notk  W  der  irfhritlAieh^b  Form, 
•der  h}  mar  I«dmtfmi,  iiad  ta  Folgte  dereelbeA,  wenn 
asderg  Oyekratien  im  Orfmlemm,  -  rar  Sireocele-,  Wnngm 
luMiaatedei ,  krekelMfte  DegeneretkMi« '  Oder  ülidlieh ,  dfie 
KruUieii  imiietriii  deli^^lM:  er'  erfolgt  nur  durdi  kreb»- 
belle  Degeneritioii* 

'Thertpie.    Bei  fynochalem  Fieber  eine  Ade^** 
Uttf«!  dkmn'^dfli  Ii]faet;yiiini'  sfairk«  Aiuileeriiii)^  so'bewir^ 
kentt  beir'der*  einfiMlienrForni  d«i  Enel*  ohne  iroraüsge-^ 
•ehickte  AderÜMe*    Ist  die  Oeecliwoiit  bedentend ,  der 
SiBhniei«Mbeflig.', -nntefel  ,  dann  warme  UeberadUage  ann 
gwnahnliehaM  oder  ana  8ain  *  (SMmlak)  Waaaer ,  weil  die- 
eea  die  WlraW' langer  hilt  Die»  eintretenden  Kriaen  wer-^ 
den  dondi  .Saaif  r  Am^ioniA  und  Dowera-Puiver  geleitet* 
Bleibt  Induration '«orüek,  kommen  ron  Zeit  an  Zeit  reia- 
aende  Seinneraen^  ao  nmaen-  Bäder  angewendet  werden^- 
elitweder  einlMhe  Sehwefblbider ,   oder '  SalsbSderi  und' 
aollte  die  'Cteaehwnlat  niclil  gans  ainken»  Dondbebider.- 
So  lange  dieae  Erachelnongen  dauern  t  mnaa  der  Kranke 
dann  auch  ein  Buapenaoxiom  tragen ,  daa  man  mit  Sefawa- 
nenpels  Ifittern  läaat ,  um  den  Hoden  In  eine  gleiclunia- 
ilge  Temp^tur  au  hallen* 

3.    Orcliitis  erysipelacea. 

Die  Geaehwulst  verbreitet  aich  raach  über  den  Hoden 
nleht  allein,  tondern  auch  über  das  umliegende  Zellge- 
webe, und  ist  entweder  Inehr  weich,  teigig,  durchschci-* 
nend  mit  leichter,  mehr  oberflächlicher  Köthe  (ödematöae 
Rolhlauf-£ataundung)  oder  prall,  derb,  und  die  (hrüher- 
liegende  Haut  dunkelgerothet  (einfache  Rothlanf-£ntzün* 
dnng) ,  der  Schmerz  ist  atechend.  Fieber -firacheiniin- 
gen:  Frost,  darauf  HHae ,  beide  nicht  selten  wechselnd^' 
bitterer  Geschmack,  Brechneigung,  heftiger  Stimachmeray 
geeister,  schneller  Puls,  Rotliiauf -  Harn. 

Aetiologie«,  Die  Krankheit  ündet  sich  nur  bei  jun- 
gen Leuten*   Aeuasere  Momente:  Verkältung,  Durchnis-* 
'  aung  der  Genitalien ,  besonders  wenn  gleichzeitig  Keisung 
deraelben  durch  Coitus  oder  Onanie  atatt  fand» 

Ausgänge.    1)  In  Genesung  unter   den  gewohn- 
Uclien  Aothlauf-Kriaen  In  ^oc«  durch'  die  Haut  Dabei 
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schwinden  difc  Ei^clieinmifefi  im  Pulse  und  dem  Zungen* 
helegf  und  der  Hode  sinkt  zusammcay  ohne  sich  jedocli 
•bzuschuppen.  ' 

2)  In  Hydropsie.  Die  Wasser -Ansamnrfnni^  erfolgt  je- 
doch nicht  in  der  Scheidenhaut  ^  sondern  im  Zell^webe 
unter  der  Tunica  dartos.  *      '     .^s*.  'I» 

3)  In  eine  andere  Krankheit.  Die  Krankheit-  liebt  die 
Ueberspränge.  Der  Hoden  sinkt  zusammen ,  €8 'erscheint 
darauf  rosige  Entzündung  anderer  TheUe^  namentlioli  der 
Parotis  (Parotis  erysipelacea  s.  oben). 

Therapie.  Brechmittel ,  darauf  zur  Unterstützung 
ihrer  Wirkung  leichte  Abführmittel  -—  Miitelsalze  mit 
Schleimzucker  enthaltenden  Dingen  —  Manna ,  Tamarin- 
den, Diaphorese  durcli  Essig- Ammoniak  eingeleitet.  Tro- 
ckene Wärme  topisch  aiif  den  Hoden,  der  unterstätzt  wer- 
den muNs  —  entweder  einfache  Kleien  -  Ueberschläge  oder 
UebersclUäge  mit  aromatischen  Kräutern  bei  der  odemato- 
aea  Form.  Erfolgt  Wasseransammlung  —  Fortgebrauch 
der  "Wärme  und  iunerüch  J|jl98i||g;'-i9Uiuiioiuak  i)nd  kohieusau- 
rea  Natron« 

'  r 

»  ...  *  M'.  ,     L.       t  » 

«  •  '  >    ■f  ^ 

4»  Orehi tli*  «o.nor.rlioica,  . ' 

Die  Kranken  haben  an  Tripper -Affektion  (syphiliti- 
scher Gonorrhoe)  gelitten ,  die  durch  plötzliche  Einwir-* 
kung  der  Kälte  vertrieben  worden  war  oder  gehindert 
wurde.  Dafor  schwillt  nun  der  Neben -Hoden  zuerst,  dann 
der  Hode  (oft  bis  zur  Grösse  einer  Faust)  an.  Auch  auf 
den  Samenstrang  verbreitet  sich  die  Affektion ,  ja  nie 
folgt  diesem  bei  Vernachlässigung  der  Krankheit  bis  ins 
Cavum  abdominis ,  wo  sie  Peritonitis  erzeugt«  iNur  Jelten 
Fieber  (bei  sehr  blutreichen  Individuen).  • 

Ausgänge.     Die    Krankheit    entscheidet    sich  ge^j 
wohnlich  schnell.    Bei  vollkommener  Genesung  kehrt  die 
Gonorrhoea  zurück.     Der  Kopt  des  INeben  -  Hoden  bleibt 
aber  noch  längere  Zeit  angeschwollen,  und  auch  der  zie^ 
heade  Schmerz  verschwindet  nicht  sogleich.    Es  fragt  sich, 
ob   Eiterung    kommen    kann?     Veränderung   im  Paren- 
chym  wenigstens ,    die  endlich  in  Tripper  -  Scrophel,  Sar- 
cocele  gonorrhoica  überseht ,  ist  beobachtet  worden.  Der- 
tödtliche  Ausgan|;  erfolgt  nur  duroh  sioli  zugesellende- Pen. 
ritoniiis. 

Therapie.    Antiphlogose  mit  Berücksichtigung  dei 

couaalett  iUAOi«ttteif   Itei  verhr«iieter  £at«ändung|  ^obui' 


btti  topitche  Antiphlofose.  Bliite|;el  10-^12  ritecb  4mm 
Laufe  des  Saamenalnnges ,  besander«  an  dar  Stelle ,  wo 
derselbe  aus  dtai-Leia£Mwiafe  tritt  Feiichie  Fomentatio- 
ften  TM  ef  mdk^heade»  Bident  adi  Niincolida  niciit  bios  auf 
den  Hoden  (der  anteratätst  werden  msa),  sondern  die 
f  anxen  Genitalien  bed^du^hd..' "  Strenge  IMSt ;  gewöhnlich 
kehrt  bei  dieser  Behandiiuig  der  Ausfluss  sshneii  wieder 

Siejbeiile  Orupper    Kblo^oseii  des  Bewe?. 

f  ungir  A'PP«raftesi.  ... 

Ite  Gattung«  Mudkel-£nt<6ndiing,  Myiti«.  '  • 

2te     —  Knochen-Eittziindiin^ ,  Ostitis.  " 

j  Sie     —  'Cklenk'^Eiitiändniig ,  Arthritis. 

4le     ~  Uaut-Entzundung ,  Dermatitis« 

Srste  Gatlunff.  Mjltii. 

Allgemeine  Erscheinungen.     Der  Muskel 
Schwillt   nach   seinem    ganzen    Umfange    an,  vcrgrössert 
sich;   in  demselben  Verhältnisse  wird  er  hart,   fest  ge- 
spannt, oft  fühlt  er  sich  wie  ein  Stück   Holz  an.  Am 
deutlichsten  sind  diese  Erscheinungen  freilich   in  äusse- 
ren,  nur  von  der  Haut  bedeckten  Muskeln;  CrefÜhl'Ton 
heftigem  Spannen  und  Zerren  nach  dem  Laufe  des  IMus- 
keis,  durch  Druck  auf  denselben  gesteigert,    die  überlie-  . 
gende  Haut,  da  auch  •  das  Hautzellgewebe  entzündet  ist, 
nnverschiebbar ,   fest  dem  Muskel  anklebend.    Oft  ist  »o- 
gar  die  Lederhaut  mit  in  den  entzündeten  Krankheit spro- 
sess    gerissen.     Die   Funktion   des   Muskels  aufgehoben, 
die   Bewegung    wenigstens     äusserst    «rhmerzhaft.  Der 
Muskel  im  Zustande  beständiger  Conlraction ,   bei  paarigen 
Muskeln  in   Kolge  der  oft  sonderbaren  t'ormversteilungen 
bei  Entzündung   des  äternocleidomastoid.  z.  B.  krummer 
Hals.    Nur  bei  akuten  Formen  der  Maitis  Fieber.  Diese 
Erscheinungen  sind  mannigfach  modifizirt  bei  Entzündung 
einzelner  Muskeln.     Die  Lage  derselben  namentlich ,  und 
die  Bewegung,  der  sie  vorauste)ien  haben,  bestimmt  diese 
Modifikationen. 

A  e  t  i  o  1  o  g  i  e.  Nicht  alle  Muskeln  entzünden  sich 
gleich  häufig;  bei  einigen  ist  Inflammation  äusserst  fre- 
quenly  bei  anderen  dagegen  Seiten«    Es  bilden  die  Mus* 


kein  in.  ;dieier  Jksieh\m^  eine  Udlie.   Oben  tft  aleHeii 
die  Halsmnskeln  y  nämlich  der  Sternocleidomafit j ^  dieljUiiiI* 
derselben !  ,}st ,  gewöli  nlich  ultfif^  ^  ,jif|fjtffieibea  rel* 
lieii  sich  ^  Beckeil ->.l|Ju8kQla  ,  ; in. .8p.  der.  rjAa8^(]^^ 

§ij)^aiidting^'  verläuft .,^irohjili|ii  i,rjchronj8cli>,.  daj9ip(..'i^(B| 
auchmu^keln  (dif^,^rajden  iian^ß^i^tlic^  und  die  Pyranü- 
^H^plfuikipln),  dann  die^  Bru^^tmu|k:eln.  Verhältnissmaasiip 
am  seltensten  ist  Inflam niation  ^er  Maske^ijAe^.^lp^l^nyf; 
täten.    Aeusgere  Momente :  , 

1)  Mechanisdl^  Elawfrküni^,  t^ätfntttiftetie  Verletsimf f 
Stoss  9  Quelschiing*  -  '      i        •         .'-  •  »!  •► 

2)  'Almosphirische  Einflüsse :  Verkaltungl  ^ ]>iirchf> 
nissnn^,  daher  die  Krankheit  der  HalsmuskelRr  KirUafitf 
Ist.  Endlich  bildet  üieh  die  Muskei^^Bntiündinii^'i  dArefi' 
Weiterrerbreitünf  der  'Phiogo9e  iiahie  gelegener  Theiie; 
8o  'ge8^t  «Seh  Mnskelentfeündun^  (namentliclill' SsM-Ent-' 
sfinUung)  tn  ^EntzQndiingen  d^- «IVMeisäiile  <^  zn 
stodMg«!!  T€ai  üerren-Mieiden  >^  •  nmentlidi  la  «lachia» 
^QFToaa« 

Attsgiiife*  1)  In  Z«rtlieiliing.  Immer  bleibt 
aber  noch  längere  Zeit  eiii  gewfsaer-^Gvad  Ton-^Stdfil^keitdni 
Muskel  und  8chinerz  hei  der  Bewegung  zimdk:;  '  gewöhn- 
littli  ist  eine  leichte  QaacÜwtilst'^  '  die  Folge  von  Lymphe« 
Bxittdat  in'»  Z^l^sfdit^  ,M  di«  Mntkei  dni§ibt,  T«f- 
banden.  —  ^  •         *  •  >  • 

.  *    2)  In  Sup^vTaii.on,   Aenis^ipt  ^ai|:i>  auch  gelbst 
der  elngi^ife^sten  Behan^^n^g;  es  in  Folge  dar. 

Suppnratioa  i|nter  Umstände»  .xur  ,9ei||^'wiirb|^  f^V^ 
mea  könne,  inntfitelit  «ich  Tw-ji^lbst.  : 
/.    Therapie*.  Antiphlegciai.    |Sie.« »uss   rasch  seyn» 
weon  man  Suppur^tion  verhüten  wiU.    Nach  ^^m  Li^ufo 
des  entzünde|e|v  j  Aluskeis   Blutegel ,  i  d^reqi,  Stiche  jna^ 
stark'  ausbluten  lässt«    Ueberschläge  yon  kalteni  Wasser^ 
*  ipjit«.  Salaau^sun^  X^eg entnnten . .  S  ch  m  u  c^k  e  r'schen  Fe- 
ine litationen),  namentlich  bei  traUhiaiibcher '  £fntzuhdnng. 
Keine  warmen   Ueberschläge,    man    begünstigt  dädordt' 
Mk»  die  Sttppui%tfon.    Kommt  ^s-fretfith  zuf  Snipf^hralion, 
1%'  niiiris  man  diese*  durch  feUditWttl-fne'  Ueberaidiläge  be^> 
günstigen  ,    und  diift  Abszess  söhhell '  oflfheii  y  «sHist  ehe 
Qocfti  alle  Härte  in» .  Umkreise  desaeHien  geschw^md^n  ist, 
denn  der  Eiter-  verbreitet  sich  ätisser.^t  rasch  in  dee  .Zell^r 
sl^fi'-Scheiden.  Hßs  Muskels  und  .bildet  bald  einen  ungeheuer 
ren  „Sack,  ;  dg^oh  den  der  ,  alropÜieh  ^ewefdenHy  jyiter. 
absterbende  Musk^jl Mu^iditta.'  i,  .  \l  . 
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if  £  weite    Gattunf.     Kn ochen^B  ali-iii d un 
*>■  Ostitis«' ^-«M**      •«•.«   _»»,*,'•  '..,.t  . 

Wir  sprechen  hier  blog  Von  der  idföpatischen  Fornu 
Von  der  Dy^krasisehen  -wird  bei  Betrachtung  der  SyphiJis, 
Skropheln  etc.  die  Rede  seyn.  Wir  unterscbeideA  awei 
Formen  idiopathischer  Knochen-Entznndiing^.  '  *•  " 

^  1^  £ntznndung^  des  Knochen-Parenchymi  —  Ostüii 
fiii  engeren  Sinne.  .     ..  . 

!S);^£iUziinduD|;  d«r.^ 

^  Erscheinungen.  Jäei  Periostitis  sind  die  Erschei-^ 
Bungen  heftig>  reissend  über  einen  grossen  Theii  des 
Knochens  yerbreitet , !  bei  Bewegtmg,  (wenn  sich  anders 
Muskeln  an  den  entzündeten  Knochen  heften)  y  und  beim 
Drucke  sich  mehrend.  Ist  anders  der  Knochen  obcrfläch^' 
lieh,  so  findet  man  das  Periost  wulstig  aufgetrieben,  aitth 
die  überliegende  Haut  zeigt  sich  in  diesem  Falle  aufg^* 
trieben,  nicht  weiter .  verschiebbar  ,  manchmal  leicht  ge» 
rÖthet.  In  anderen  Fällen  ist  die  Geschwulst  ödematög, 
oder  mit  Sugillationen  bedeckt.  Bei  Ostitis  ist  der  Schmerz 
mehr  heftig  bohrend,  klopfend  drückend,  und  auf  einen 
kleinen  Thieil  des  Knochens  beschränkt,  der  Knochen  an* 
geschwollen,  etwas  weicher  sich  anfühlend,  und  nicht 
mehr  den  hellen  ,  reinen ,  kUnge^deji  Xpa  eines  gesundea 
Knochens  von  sich  gebend. 

A  e  t'i  0 1  o  g  i  e.  Je  weniger  vom  Mitskel  bedeckt ,  je 
spongioser ,  Je  jünger  mithin;  je  reicher  an  Gefassen 
^in  Knochen  ist,  desto  leichter  entzündet  er  sich.  Aeus- 
sere  Momente  :  Knodhenbrüehe  y  Verwundung  des  Pe* 
ribsts.  oder  der  Knochen^Substanz ,  wenn  auch  dadurch 
Kd^e  Ti'^iinUng  herbefgeföhft  wird,  daher  Verwtmdunff 
itfit'lq^itzij^^n  Oder  stecH^lidteii  'Instimmeiiteii^  Stasi  f 
•dion^' des 'Knochens.  ^   ;  ' 

'  ./.Aj^'.^^^äiige.  iji,  I^^;Z^:rtiieilQiigl '  'Bjie  erfolgt  immer 

.  2)' Ia  ;  Suppuration.  Bei  relativ  gesunden  Menschen, 
ist  die  Sache  schnell  vorüber  ,  bei  solchen  aber^  die  an: 
Djyskrasieen  leiden ,  kommt  .es  zum  Knochenfrass. 

'    Therapie.   Ohne  liiit  topischen  Blatentleemngen 
und'*  Ueberschlügen  'die  Zeit  zu  verlieren *,   macht  man* 
Einschnitte ,  sm  besten  Kreuk^Einschnitte  in'  den  Knochen, 
und  lilsstr  die  Schnittwnndt  tnchtig  ausbluten^  >  jtaBit 
die  Krankheit  in  der  ftcf  el  iehnell  (eheaU« '  ' 
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'  Wir  iprechen  hi«r  tm^  dkr  idiopathitchen  GelenV- 
Entzündung^  9  nitht  Ton  der  sympathischen  Förnt  i^gMl^ 
fUla  Arthritis,  Gicht) ,  die  sich  dnrch  das  voraus^egaiw 
l^ne  *  AbdOBiinal-Leidea  ^  durch  die  ei|;enth6mliche  Ver- 
ilid€itinc«fl(  im  Harne  und  im  Secretum  der  Haut  dorelif 
dM  eeacMmitirelide  Fieber  leicht  unterscheidet.  ' 

Erscheinungen.  Bas  Gelenk  schwillt  an ,  ^vtsrA 
indert  seine  ^orm  ,  zu  gleidier  Zeit  wird  es  schmerz- 
hMf  nicht  bJoa  bei  der  Bewe^Vn^,  soiid^n  auch  bdttt 
Brueke.  firatere  bei  heftiger  Entzündung  oft  ganz  ge- 
Itemmt.  Die  überHegende  ^Haut .  keine  Toaige  RSthe  sei«» 
gend  ,  wie  bei  Podagra  y  «Ottdern  entweder  '  ganx  Unter«- 
indert  oder  ödenhatda. 

Diagnose*    Im  Anfange  |  wo  daa  .  Hebel  noch  ao^ 
l«Mit  Hülfe  zuliaat^  wird  daaadbe  oft  mit  einfach  rheu«^. 
inatiacher  Affekt«  rerwechaelt,   d^  UinMand  aber  y  dasa^ 
die  Kranken    gerade  im   Gelenke  brennend  stechenden 
Sempera  empfinden,   der  .jaich  beim  Drucke^  und  bei;  der« 
Bewegung  vermehrt  9    und  daaa  die  Geschwulst  dea  Ge- 
lenkes Mbei  heftiger  InflammatioA  aich  oft  üb^r  daa  game 
G|ied.^ratreekt,  sichert  die  Diagnoae. 
\  Aetiblo  gie:    Waa    die  KranUieita-AiiIage    be*  _ 
trifft,    80  kann  man  feat  behaupten:  je  "fireier  jdie,  Be^  ^ 
wegung  dea'  Gelenkea  ,   deato  Ktufigei^  die  Entzflndtii^g  in 
ibhn,  und 'umgekehrt;  deaahaib  iat  die  HQ{lk-'  und  Schulter- 
gelenk-Entzjandung  ao  hau^g«  ,  Aeuaaere  Moment«;:  Me^* 
efianische  Verlegung,  Stoaa,  Schlag,  Yenriindung.  * 
'     2) 'Unterdrückung  ;elnea   SSianthema  ;  "     ^Bl'  4er' 
Kritae«  '  Die  Entzündong  iat  dann  aber'  dyakUafacher' 
Natur.  ^ 

'  A  urglv'ge;  Die  tljrki|1cheit  tat  langsam;  Milef- 
diend  In  ihrem'- Yerlaofev  *dew  Vte  mackt  oft  nach« 
Monaten  ihre  Ausgange.   Ea  afnd  diea '  folgend^;: '  -    '    '  • 

"  ty  tri'  Z'eirth^iiuhg.  Bei  dyakraatacber'  fintsiAi^' 
ibn^  hldbtf  äbrigena  iihmer  jpröaae' Neigung  aik  Rezidiven/ 

./  2)  In  theilweiae  Gedefeung.  Die^  Ki'ahkl^eif  Tcr- 
acüwindet  UM-  aolche .  aber '  ea'  bleiben  Störungen  *atttAdr.' 
^  Ba  bildet '>iGh,  wdnn  aiid^  ^e 'aponglöaen  üeb^jr^' 
ni^e  dea  Knochena  und  die  GalepkTGrulien  entifindei  wa- 
ren ,  idureh  Yerwachaung  deraelb^n  g^gen  einander  Arm*^' 
mhe  Ankylosis ,  und  die  Bewegunga-Fihigkelt  dea  GUe*^ 
^»  geht  in  Folge  dcraelbea  zu  Grunde^'  ud^s  b>  ea* 
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kommt  V  '  inidem  die  Gelenk  -  BSnder  serttort  werden ,  und 
Ansrenkiin^  der  Geienk-Köpfe  erfolgt,  zur  Bildung  neuer 
Gelenk^ruben.  In.  diesem  Falle  iät  zwar  auch  ein  Grad 
Ton  Beweglichkeit  vorhaa^^^  dM  Glied  ißt  aber  eniwedeir 
vej;kürzt  oder  verlängert»  '  . 

.  ,  3).i(u  den  Tod.     £r   erfolgt   durch  Uebergang  in 
Caries 9  vpd  2!er8törung  umliegender  Gebilde;  nicht  selten 
tritt  gleichzeitig  Wasser-J^fgusB  ein,  der  rasch^sur  brandi« 
Zerstörung  führt. 

Therapie.  Im  ersten  Stadium  topigche  Antiphlo* 
gose  9  Blutegel  wiederhol^  an  das  entzündete  Gelenk.  Fo'^ 
mentationea  bei  der  traumatischen  Form ,  und  kaltes 
Wasser  mit  Salmiak.  Bei  der  dyskrasischen  Form  feucht- 
warme Umschläge  von  Cicuta  und  Belladonna.  Das  lei- 
dende Gelenk  muss  dabei  in  der  grössten  Ruhe  gehalten 
werden.  Nehmen  bei  dieser  Behandlung  di6  Erscheinun- 
gen nicht  ab,  so  wendet  man  das.  Glukeisen  ( nicht odier. 
Vkwiß  o4er  (tlaa«ticimi)  an;,  r 

4U'QMLiUiU§.  H-nnt-Bnltfindjinf ,  Dermntltia. 

;^£8  lassen  sich  verschiedene  Formen  unterscheiden: 
^  .  1)  Einfache  Entzündung  der  Haut. 

2)  Entzündung  mit  Zerstörung  umliegender  .  Theile 
Qiei  Verbrennungen  z.  B.). 

3)  Entzündung  der  Haut-Drüsen  (Furunkel). 

4)  Entzündung  der  ,Uaut  mii  Anth^  des  Nenren- 
gjstems  (Panaritium)« 

Wir  betrachten  die  einzelnen  Formen  nicht  näher, 
fiiersind  grösstentheils  Gegenstand  der  Chirurgie,  sondern 
Wollen  ups  nur  mit  der  pii|g|iose  d^  D^HMtitis  von  £17* 
•ipelas  beschäftigen. 

Die  älteren  Aerzte  haben  Erysipelas  und;  Dermatitis 
genau  von  einander  geschieden  ,  und  noch  in  später  Zeit, 
hat  die  Benennung  Erysipelaf  phlegmonodes ,  dies^  Tren- 
nung wenigstens ,  dem  Namen  nach  fortbjsstanden ,  bis  in 
der  neuesten  Zeit  die  wichlfg  seyn  sallende,  Beliauptung^ 
gemaclit  wurde :  Erysipelaf  ,  iii^d  Dermatis  ,sjbj  v  eins.  Da- 
bei blieb  es  denn  nicht,  man  ist  weiter  gegwf^gen,  und 
Üal  im  Scharlach  und  den  akuten  Exanthem,  sammt  und 
sonders  Phlogose  der  Haut  gosej^^n*  Ma^  hat  sich  durch., 
diese  Entdeckung  die  Sache  bequem  gemacht  9  denn  man 
behandelt  ;  jetzt  alle  diese  Kninjcheits  *  Formen  über  einen 
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Me  Ertcheinnngea  der  Lfeber  -  Affektion ,  das  eryslpela- 
«tische  Fieber,  die  eigenthümlichen  Veränderungen  der 
HaCtt  f  die  mehr  in's  Gelbe  ziehende  Rothe ,  ^  wenn  man 
den  normalen  Verlauf  des  Eryaipelaa  der  Dermatitis  gegen* 
über  betrachtet ,  so  hat  man  wahrlich  Data  genug  zur  Si- 
cherung der  Diagnose.  So  gross  die  Differenx  beider 
Krankheit«  -  Formen ,  so  different  ist  denn  auch  ihre  Be- 
handlung. Beim  Rothlaof  .  exspektatives  Verfahren  ~ 
Antipliiogoae  mderblich  ^  dort  AntiphlegoMi  uaeiUbehr* 
lieh  ete. 


Nenrophlo'gfosen. 

Wir  ^eben  dieser  Familie  den  Namen  ^^Neurophlogo« 
aen^^ ,  weil  sie  einerseits  der  Familie  der  Plilogosen  nahe 
steht,  anderseits  durch  ihren  Antheil  des  Nervensystems 
ihre  Verwandtschaft  mit  der  der  Neurosen  beurkundet* 
Pieser  letztere  Umstand  hat  schon  ältere  Aerzte  atiiinerk- 
sam  gemacht ,  und  sie  haben  daher  wenigstens  einzelne  ' 
der  hieher  g;ehÖrigen  Krankheits  -  Formen  unter  dem  INa- 
men  Inflam mationes  toxicae^^  anhangsweise  zu  den  Ent- 
zündiiii^en  beschrieben.  Auch  Neuere  haben  diese  Eigen- 
tUüuilichkeit ,  wenigstens  in  einzelnen  Formen,  nicht 
übersehen,  so  Autenrieth,  der  den  Hydrocephalus  acu- 
tus und  die  Gastromalacle  von  den  reinen  Phlogosen  trennt^ 
und  sie  ^^Neuroparalytigche  Kntzündiin^cn^^  namitey  we^en 
ei^ung  zur  Lähmun<^  des  befallenen  Organs. 
*  P  h  y  s  i  o  1  o  g  i  8  c  ii  e  r  Charakter«  ür  pet^t  tiA 
aiia  folgendeti  Momenten  zusammen  : 

1)  Auch  hier  ist  die  Bewegung  des  arterieJleu  IJiutes 
vermehrt,  ja  stürmischer,  raschej:,  intensiver,  als  hei 
den  reinen  Vhiogosen.   Abei:    ausser  der  Beschleunigung 

.  keine    anderweitige  Veränderung,    keine  Erweiterung  des 
^  Lumens  4er  Arterien-Stämme  ^  jiL^iii^  ItiidoOf  n^^er  Qe- 
fä<(8e  (wie  bei  den  Fhlogoscn). 

2)  Die  Veflen  sind   stark   mH   Blut  überfüllt.  Wah- 
rend bei  der  Phlogose  der  Jieuen  Arteric  gegenüber  ein^ 
neue  Vene  sich  entwickelt  ,    hier  keine  Veränderung  der 
Art,  die  Venen  Mos  erweitert,  u|n  den  Andrang  des  arte-  . 
riellen  Blutes  wenigstens  theilweis^  auszugleichen.  DaJier 

4ic  Grscheiauiiiea  Hberwie^ender  V^iiPiität,  lucht  Ma# 
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M  NcnropIklofoMii  ilcr  lMpiratloBt»<h||iBe  »  tveli  ImI 
Hydrocephahit  aeiitot,  €bialr*iiiilieie  ete.  Anch  in  ^  las* 
Mven  Vesdil  dime  'Vnrgieiteiii  f  daher  bJ«uet  j  IhMes 

3)  Hat  Organ daa  Nenrophlogoaen  befalleB  »t^ 
«lfd  Ansfdmnga-Piinki  f&r  die  ganae  BlutatrSmnng.  El- 
waa  Aehnliehe«  Ünidet  alch  «war  auch  hei  den  Fhlegoaen« 
«amentlieh  Phlogoaea  innerer  Organe ,  '  aerSaer  Häute ,  im.  • 
•pee«  ah«r  linr  in  apiferer .  Zeit ,  wenn  die  Sache  einen 
aehiimmen  Auagang  nimmt.  Hier  dieae  Eracheinungen 
gleici^  im  Anfange,  daher  Coilapaua^  Bhitleere^  uugleicfae 
Temperator  -  Vertheilung.  So  bei  Hjdrocepbalna  aeutuay 
der  Kopf  heiaa^  die  .Extremititen  dagegen  kalt»  Aehnli- 
ehe  Eraeheinnngen  bei  Gaatroroalaeie ,  Metritia  aepticai» 
doch  weniger  intenairt .  weil  die  alfiairte  Fartiue  eine  ge- 
ringere Auadehnting  hat. 

4)  Die  Mischung  des  Bhitea  iat  Terändert.  Leider  ^ 
fehlt  una  nur  Zeit  noch  die  chemiache  Anaiyae,  aber  aoa 
Veranderuii;^en  in  den  phyaikalischen  Eigenachaften  ISaat 
aich  auf  Stattfinden  dieaer  Mischunga  -  Veränderung  mit 
Gewiaaheit  nrh Hessen.  ^Das  Wenige ,  waa  wir  hierüber 
wissen,  ist  folgendes :  Das  (Vemrn  -)  Blut  gerinnt  achneilf 
und  iat  durch  seine  Oxydationa-i  Fähigkeit  ausgezeichneti 
Indem  ea  an  der  Oberfläche  wenigstens  rasch  dch  rdthet» 
wahrend  ea  in  der  Tiefe  noch  dunkle  SchwSrze  seigt. 
Von  Chniita  phlog»  findet  aich^  aelbat'  bei  den  hefltigaten 
Formen,  keine  Spur. 

5)  Ist  ein  Sekretions  -  Organ  ron  der  Nenrophlogoae 
befalien»  so  ist  seine  Sekretions- Thitigkeit  immer  ver-^ 
mehrt  ^  und  das  Sekretions  «l^rodukt  eigenthämlich  abge- 
indert)  während  bei  der  Phlogoae  die  Sekretion  bei  hoch« 
ater  Entwicklung  der  Krankheit' ganz  aufhört^  ist  aie  hier, 

erade  wenn  die  Krankheit  den  höchsten  Grad  erreicht 
at,  am  thätigaten»  Daa  Sekretions  -  Prodykt  iat  bei  Eot^ 
sündungen  immer-  analog  dem  Gebilde,  und  nur  wenn 
Paeudokrise  kommt^  acliwitst  fiiweiss  -  Stoif  atia.  Hier  iat 
daa  Sekretions  -  Produkt  gans  rerachieden  von  dem  norma- 
len ^   nicht  Schleim  9   sondern  koagnlabler  Eiweiaa- Stoff» 

6)  Ausgezeichnet  ist  dieae  Familie  durch  den  grossen 
Antheil  des  Nerren  Sjstema :  a)  Dureh  die  Periodizität  _ 
der  Bracheinungen  und  der  Annlherung  an  den  intermitti- 
erenden TjTpni*  Dieser  ist  manchmal  ao  auagezeichnet, 
dua  man  intermittirende  Formen  angenommen  hat s*  B« 
^Sronp*  Uebcrluopl  -  bei  aüoii  Nei|rophlogoaett  i^gil  akh 
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dieser  intermittirende  T^ui'*ielir  deatifch.  So  tiei  Croupp 
wo  die  Pftroxyamea  auf  den  Abenid  fallen,  witirend  den 
Tag  über  I^itermissionen  Statt  finden,  und  die  idnder 
spielen ,  und  nur  Ton  ,  Zeit  sn  Zeit  liüsteln. ,  Doch  fliese 
Hinneigung  zu  dem  intermitttrenden  Tjpiis  ist  der  'Ueber- 
gang  TÖn  den  Neurophlogosen  su  Intermitteus  und  'pu'dett 
Neurosen  angedeutet*  b)  Durch  die  Tendenz  zur  Lih* 
mun|^^  daiier.di^  Benennung  älterer  Aerzte  ^iluflammatid- 
ii«s  toxicae**  ^   und  die  einiger  neueren  , Jnnammationes 

I^araiyticae^^  Die  Lilimung  gescUieht  auf  doppelte  Art: 
Siiimal  durch  Erschöpfung  der  Nerven -Thätlgkeit.^  So  bei 
Croup  j  wo  oft  schon  iin  ersten  Aufalle ,  ohne  da«!  es  «ii 
Lymph-Bxaudäi  geiLÖmiiien  ware^  durch  Lahmung  des 
\a^u^  der  Tod  herbeigeführt  wird«  '  So'  bei  H^'d|oce|jhaliis 
«cutns  häutig  schon  Tod  im  ersten  Anfalle  ,1  «»fine'  dass  es 
SU  Wasser* ii^r4;;us8.  jg;ekommett^  wäre.  Oder  die,  Lähmung 
triff!'  fias  Gcf^s System  (Hann^  wenn  eine  l^rlvalent  des, 
GefÜss'- Systems  Im  Organismus^.  Torhaiiden  i8t)f'nnd  es 
entsteht  Drand«  Auf  df^r  Haut'l—  Anthrax  -  Bildung ,  In 
der  Lunge  —  Gangrän  9  [  im  Uterus  —  Putrescehs* 

7)  Die  aiig^neine  ftea&tion'zei^'  Viel  Li)rm,>  aber  we- 
nig Naelihall ,  und  es  tritt '  daher;  bald  iSrschojifung  ein. 
Ks  zeigt  sich  dies  aoeh,  schon  Im  starlLen  Ergrltteuseyn  des 
Gemeingefülilsy  durch  die  ungeheure.  Schwäche  und  Mat*. 
tigkeit  9^  die  selbst  die  robustesten  Individuell  befällt 
Gans  *  anders  ist  es  bei  Entsändungen ,  wo  Ip  Folge  des 
£ntsündungs  -  Reises  das  Gefdhi  dpr  ^räfl^,  ttic)ilt  scäteii  ge- 
.stärkt  und  vermehrt  wird. 

8)  Das  Lettte  endlich  Ist  de|^  Ümständ  ^  .  dass  .sich  in. 
ihrem  Verlaufe  Anzeigen  zur  Tendefiz ,  ^la  einer  gewissen 
Zeitperiode'  zu  verladfen  und.  In  derseiben',l^e8timinte  Ab- 
•Rchuitte  zu  machen 9  darbieten».  Auch  hierin  eine  Diffe- 
renz von  den  Phiogosen,  deren  .Ende,  wie  wir  zeigten, 
iiä  'jedem  Augenblicke  herbeigeführt  werden  kann. '  Dia 
Neuroplilogosen  haben  sich  ef st  einmal  entwickelt»  durch- 
laufen einen  bestimmten  Cyidos  von  Veränderungen  und 
liaben  eine  bestimmte  Daner»  Es  lassen  sich  im  Allgemein' 
nen  3  Stadien  unterscheiden: 

1)  Ein  Stadium  der  Heizung« 

2)  Ein  Sudium  der  Sekretion  und  Form  *  Yerindo- 
mng  des  Organs. 

8)  Ein  Stadium  der  Lihmung,  Psriüyse,  oder  ein 
Sudlum  der  Krise.  Durch  diese  Periodizität  nähern  sich 
Bioiirophlogosen  den  Typhca »  so  wie  sie  «ich  nnderersnlti- 
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Ton  der  Familie  der  Phlogoscn  entferneiii  und  mancfie  Abdo-^ 
iftinal -'Förmiüii  derselben  sind  den  Typhen  ko  nahe  ver- 
wi^ndt ,  das«  man  in  der  neuqsten  Zell  die  Ideuliiät  dersel- 
be^ bthaiiptet  hat. 

Anatomischer  Charakter.  1)  Da§  Organ, 
das  den  Sitz  der  iNeilrophfo'i^osen  bildet,  Ut  mit  venösem 
Bhite  überfülit,  aber  keine  iNengcrHH«- Bildung,  sonder a 
nur  EJrweiteruii^  der  Venen  ist  zu  bemerken. 

2)  Die  Farbe  des  Organs  i^it  eigenthümlich  Terändert, 
Ahh  Organ  mehr  tider  minder  dunkel  ^eröthet.  Gerade 
diese  -Krscheinun^  ist  es,  die  die  Aerzie  der  franzögi sehen 
Schule  Y  die  in  der  Kothe  das  charakteristische  Zeichen 
der  i^itzüadung  sucht,  zu  der  Annahme  veranlasste.  Neu- 
rophiofose  und  Phlogose  sey  identisch.  Gleichwohl  ist 
ancli  der  Farben  -  Unterschied  hoch  dcutlicli  gcnu^  ausge- 
i^iruchen^  deim  bei  Fhiogose  ist  die  Rothe  eine  mehr 
helle^  seharlachrothe ;  hier  lieht  sie  sich  in's  dunkle, 
mehr  schmutzig  Kothe  hinüber,  ist  entweder  violett  oder 
kirstfhbraun  (Bronchitis  vera  —  Broneh.  maligna).  Die^e 
eigen  Ih  am  liebe  Farben-Veränderung  des  Organs  nähert  sich 
der  Familie  der  Neurophliigosen  oder  der  Typhen,  und 
auch  die  Untersuchung  hat  bereits  im  Pigmente  beider 
Kr^kheit«-  Familien  diese  Annälierung  nachgewiesen. 
Die  Pigmente  überhaupt  sind  immer  Modifikatiancn  des 
Blutrotlis  (Cruors),  und  als  lailex  der  \  cranderungen  im 
Biutroth  zu  betrachten,  welche  Verändcrnng ,  und  mit 
ilkr  die  Pigment -Bildung  im  Blute  bei  den  Hamatosen  we- 
nigstens im  geraden  Verhältnisse  steht,  zur  Entwicklung 
der  Krankheit«  Dieses  Gesetz  wird  bei  den  Neurophlogo- 
sen  durch  ein  anderes  beschränkt;  es  steht  nämJich  bei 
dieser  Familie  der  Grad  der  Pigment- Bildung  im  aiiizirtea 
Organe  Im  umgekehrten  Verhältnisse  zur  Produkt-Bildung 
und  zum  Grade  der  Zerstörung  des  Organs.  So  ist  bei 
Croup ,  gerade  bei  der  reichlichsten  Ausschwitzung ,  fast 
keine  ll5the  der  Schleimhaut  unter  derselben  zu  bemerken. 
So  bei  Gastromalacie ,  wenn  die  Perforation  stätt  gefun- 
den hat,  fast  keine  Kotlimig  der  Magen-Schleimhaut  zu 
bemerken,  die  Rothe  dagegen,  mithin  die  Pigment-Abia- 
l^erung  deutlich,  wenn  die  Perforation  erst  beginnt. 

3)  Das  von  Meurophlogose  befallene  Organ  hat  nicht 
an  Volumen  zugenommen^  es  müsste  dann  durch  die  gleich 
zu  nennenden  Produkte  ausgedehnt  seyn.  Anders  verhalt 
CS  sich  bei  der  Phlogose.  Das  Orgaji  hat  hier  wirklich 
fn  jllasi«  su|;enommen.  —  So  dringt  bei  Ei^^ephaiitis  das 
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Gehlm  bei  Eröffnung  des  Scheidelt  aus  teiner  Hbhle  her- 
vor,  weil  ilu*  diese  hei  selfier  Wasser-Zuaalime  su  enge 
wurde.  Bei  Hydrocephahis  acutus  findet  dieses  freilich 
auch  Statt,  aber  nur  in  Folge  der  Ausdehnung  der  Ge- 
hirn-Hohlen durch  Wasser«  Entleert  man  dieses  |  so  ^ij^^t 
das  Gehirn  zusammen.  "  .1 

4)  Das  Gewebe  des  von  Neurophlogosen  befall fuien' Or- 
gans ist  erweicht,  oft  so,  dass  dasselbe  bei  dcni  |j^Ciriogst|^a 
J)rucke  zerfliesst.  '*  *  : 

5)  Es  linden  sich  eigenthümliche  Se)(ret!6na-|^ro« 
dukte :  Coa^ulirte  Lymphe  bei  Croup,  helles  VVabwer  bei 
Hydroceplialus  acutus.  Zuweilen  sind  mehrere  dieser 
Produkte  an  einem  nnd  demselben  Individuum  b^isammf^n, 
z.  B.  bei  Croup  polypöse  Lymphe,  und  unter  derselben 
pnrulenter  Scliit  im ;  'Abszess-Bildang  oder  gesc^iwurige 
Flächen  finden  sich  bei  INeurophlogosen  ein.  Die  l\lenge 
des  Produkts  steht  im  umgekehrten  VerhÜltnisse  zur  Far- 
ben-Veränderung. So  bei  llydrocephalu^  acutus,  wo  viel 
Wasser  ergossen  ist|   ist  fast  kein^  Farb^-VeräaUerung^ 

.  im  Gehirne. 

6j  Es  finden  sich  Veränderungen  in  dem  iii  dem  af'- 
llzirten  Gebilde  gehenden  iNerven.  Dass  das  Nerveu-Sy,- 
Btem  Antheii  an  der  Neurophlogose  niipmt,  ist  durch  Re-: 
ebachtungen  am  Krankenbette,  und  neuerlich,  durch  K ä- 
m  er  er 's  Versuche  mit  einem  KaiMuchen.,  indem  er  durch 
Einschneiden  des  Nerv.  vag.  die  Neurophlogose  des  Ma- 
gens herTorbraehte  ,  ausser  Zweifel  gesetzt.  Diese  That- 
aache  bestätigt  denn  auch  die  Sektion  des  N^rvcns  ^  der 
cum  affizirten  Organe  geht,  ist  mit  einem  starken  Ge- 
fasa-Netie  umgeben  und  häufig  erweicht.  Autenrieth 
behauptet ,  zuweilen  auch  geibe^  Färbung  4ei  Vagus  g4»ae- 
hen  zu  haben. 

Fieber.  Es  gibt  keine  Neurophlogose,  an  der 
nicht  der  Gesammtorganismus  Antheii  nimmt;  es  gibt  keine 
^Neurophlogose  ohne  Fieber«  Auch  hierin  ein  Unterschied 
von  Phiogose,  bei  welcher  das  Fieber  nichts  Essenciellet 
ist.  Das  Fieber  hat  Terschiedenen  Charakter.  Selten, 
und  nur  im  Anfange  der  Gefass-iieizung  ist  der  Charakter 

synochale;  häufiger,  wenigstens  im  Anfange  der  ere- 
thische, bisweilen  jedoch  gleich  der  torpide.  Letzterer 
ist  eigenthümlich  der  Grund-Charakter,  denn  das  Fieber, 
'Wenn  es  auch  als  erethisches  oder  synochaloa  beginnt, 
wird  doch  bald  zum  torpiden.  Gleiche  Verschiedenheit 
zeigt  der  Typp«  des  Fiebera.    Wenn  es  auch  meist  mit'  . 


dem  fnteraittfrenden  ^J^oi  befinttif  •#  fmhi  tn  doe% 

bald  In  deh  renii(tirende|iV  suletzt  fii  fleti  Typus  continuiii 
fibef*  Nur  selten  zei^t  efnc  Neiiropfilogoae  durch  di^ 
fsnae  Dauer  den  intcrmittSrencIcn  Typus,  so  s.  B.  Croupi* 
Merkwürdig  eSr  dass  der  Harn  so  wenig  Charakteri- 
stisifties  'feei^t.  '  Auch  liierin  wieder  eine  Verscliiedenheil 
Ton  den  Phlogfoset^^  f  b^i,.  welchen  der  Harn  im  Augen* 
blicke' der  Krisen  Wenigstens  immer  von  hoher  Bedeutung 
Ist»  nper*  keine  Tlieilnähme ,  keine  Anssclieidting,  ^ur 
bei  <  einseinen  Firmen  ,  bei  -  Hydrocephalus  acutus  und 
,  Cronp  seigt  slc|^  deyr  Hari^  TerSnffert ;  Pie  Knnken  lasseii 
hier  einen  blassen ,  bpasmodiseheil  Harn,  und  es  kommen 
Sedimente  h  dem^db? n ,  die  aber .  ohne  kritische  Biedeu* 
tnngv  sind.  Es .  ha|'  dieser  Umstand  wieder  an  allerlei  Irr* 
diumern  Verai^isssung  'geg;ehei|.  Man  ,b|ii  darana  aof  die 
aerrose  Natiar  der  Krankheit  folgern. wollen ^  Aenten  g«* 

ßnAber^^'/dle  im  Cr^np  reine  Bntsfindang  sahen.  Abcc 
der  ist  die  Snppositioi^,  dass  der  Harn,  in  allfen  Krank« 
heits*  Formen  ^^ii^  wesei^Utche  Verinderungen  leigendet 
Sekrelione -Produkt  sey»  das  wesentlichen  Anfscblnfs  Uber 
die  Natar  des  IJebft«,  ,gf|be ,  mithlni  leidet  auch  der 
ScUass :  Nnn  ist'  Oßt  Beurophlogose  Harn  itrie-  bei*  dei^ 
ntrrSsen  Krankheiten  f  also  muss  die  Krankheit  spasmodi^r 
•efa'er,  nerrSser  Natur  sejn,  oder:  nun  ist  der  Harn  ^e«t 
dem  der  Entsündun^  hinunelweit  verschieden ,  alao  amch 
die  1^rankheit8'-F^öiesse.."^ir  haben  übrigena  die.  Ver» 
sehledenheit  der  OE^Iogosen  und  .  Neuroplilogosen ,  derea 
Beweis  freilich  suF  diesem  Wege  misslaugiO  längst  auf 
enderd  xonatatiri^  .*  ,  j  . 


Vojrtheilung»  ,  «Jf  i  1 1 h  ei  I  ung«  .  Co  mbinations«' 


Fähigkeit. 

♦ 


Tertheilnifg.  :  Anch  in  dieser  Hinsicht,  ein« 
wesentliche  Dilfereiia  iiwlschen  .jiVenrophlogbse  und  Phlo« 
l^ose*  .  Blesb  hat  eine'  groase  Neig ii^n^ ,  sich  vom  Concen^ 
trations- Punkte  aua  Gber^  das  ganze  Qrgsn  s^u  verbreiten. 
Centfifnigale  Tendens«  'Jene  g^ros^e'  Neigung,  sich  xn 
eoncentriren auf  efnera  Punkte  stehen  au  blelbeif«  centri* 
petale  Tendens.  Deutlich  spricht, , sieh,  dieses  bei  Nea-, 
rophingosen  der  '*  *Haiit »  bei  Anthrax  ,  Carbunkel  ,  .  bef 
Ciastromalaeie  aus»  .wo  die  angegriffene  Steile  4>ft  kaum, 
die  Gr5sso  mes.  Bec^skreuierstnckea  hat  (AnnÜiening 
an  die  akoteii  Btnntheme)»'  Vena  nbrigens  der  n<Mnr#* 
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phlo^Ofle  Krenklielts-ProzeMfi  wich  ton  efufm  Pnnkte  tut 
weiter  verbreitet,  so  erfolgt  das  Gesetz  der  Continnität. 
So  verbreilet  sich  Angina  maligna  nicht   selten   aui*  dift' 
Sclileimhaut  des  Larynx ,  und  erzeugt  hier  Crou]). 

Mittheilung.  (Weiterschreitnng  des  Krankheits- 
Prozesses  auf  anatomisch  -  heterogene  iGlebilde.)  Auch 
Me  Mitiheihing  ist  bei  den  Neurophlogosen  häufig ,  und 
weBfi  fie  vorkommt,  einförmig,  moaoton«  Wir  kenaea 
mur  Zeit  zwei  Arten  der  Mittheilung: 

1)  Wenn  sich  ein  Organ  im  Zustande  der  Neuro- 
phlogon^  befindet ,  nimmt  das  Gehirn  Antheil  und  wird 
gleichfalls  Ton  Neurophlogose  befallen.  Ein  Individuum^ 
das  z.  Ii.  an  Gasfromalacie,  an  Angina  maligna  leidet,  be- 
lieniiiit  anch'.  akuten  Ilydrocephalus.  Es  hat  dieser  Um- 
pirad  wiedtnr  xn  sonderbaren  Behauptungen  Veranlassung 
^p^eben.  Z.  B.  zu  der:  Hydrocephalus  acutus  sey  keine 
primäre  Krankheit  9'  sie  beruhe  auf  Magen  •  AtfektioOf 
veil  man  bei  Magen  -  Erweichung  auch  häufig  das  6e*- 
hirn  in  einem  Zustande ,  wie  bei  Hydrocephalus  acutus 
fand.  «MsA  darf  diese  Mitthellung  auf  das  Gehirn^  bei  ^ 
Bestehen  einer*  Neurophlogose  nicht  mit  den  Erscheinun- 
gen des  torpiden  Fiebers  verwechsein,  und  aus  Kopfweh, 
Bich  einstellenden  Erbrechen  gleich  auf  Eintritt  der  En-' 
cephalaca  eiaudatoria  oder  Febr.  cephalica  (L  fuod  bj4» 
acut.)  schliessen«  ' 

2)  Es  beginnt  die  Neurophlogose  im  Bauche  9  «•  Um 
als  Gastromaiacie ,  als  Gastritis  septica,  und  es  Icommeii 
dann  die  Erscheinungen  der  Angina  gsngiaenosa.  DiQ|wr 
2Sug  von  dem  Bauchganglien-Systeme  zu  den  Brust-Nerven 
deutet  wieder  auf  Verwandtschaft  mit  den  Typhen  hin. 

C  om  binations*  Fähigkeit.  Sie  ist  sehr  be- 
schränkt« Neurophlogosen^gehin  nur  Verbindungen  mit 
bestimmten  Kran khcits  *  Prozessen  ein  (acuten  Exanthe- 
men und  Phiogosen)  ,  und  diese  sind  nie  sehr  innig«  .  dl^ 
.Krankheiten'  verlaufen  Tieimehr  isolirt  neben  einanderi 
nnr^  dasei  die  ^Neurophlogose  als  die  prävaiirende  auf  din 
andere  einwirkt  und  Siöruii^cn  im  Verlaufe  derselben 
herrorhrJagt..  Am  Auffallendsten  ist  dieses  bei  Compll» 
catfon^des  Scharlachs  mit  Angina  gangraenosa^  das  Eiali* 
them  will  sich  hier  nicht  entwickeln^  und  brieht.  es 
aus ,  so  zeigt  es  blaue  ,  Uvide  Farbe.  Die  Deifiismatlon 
Üeht  sieb,  bis  *gegen  den  7ten  bis  8ten  Tag  hinaus,  und' 
erfolgt  ftosaersl  Ul^^e^ch  und  uiiordentlich.  Wss  die  Com^ 
binntioQ  mit  aeoten  fixantbemen  betrifft«  an  babeli  \ 


•timiiite  Neuroplilögosen  4ieitimmte  Exaatheme.    Wir  ken* 

neu  sur  Zeit  4  solcher  Verbindungen : 

a)  Angina  gangraenosa  mit  Sciiariach»  eine  der  fre* 
qnentegten  Combinationen. 

b)  Croup    mit  Morbiilen ;   ob  Complikation  zwischen 
Croup  und  variolösem  Exanthem  Statt  findet,  ist  zu  be- 
zweifeln ;    wahrscheinlich  hat  Reil    den  Ausbruch  des 
Exanthems  auf  der  Rachen -Schieimhaut  mit  Croup  yer^' 
I  wechselt. 

c)  Metritls  septica  Miliaria.  Ueberhaupt  die  Bauch« 
Neurophlogosen  verbinden  sieh  ferne  mit  Müiarhi,  die 
iiets  die  alba  ist. 

d)  Nosocominal-Gangracn  und  Petechlal-Typhus. 

Was  die  Verbindung  mit  dem  entzündlichen  Krankheits- 
l^ro^esse  betrifft ,  so  kommt  diese ,  namentlich  wenn 
Neurophlogose  in  vegetativen  Organen  haftet,  nicht  selten 
vor.  Die  Phlogose  erscheint  übrigens  immer  an  der  Gränze 
der  Neurophlogose ,  offenbar  von  dieser  ins  Leben  gerufen 
und  dieselbe  Bedeutung  habend ,  wie  der  Gefasshof  um 
eine  brandige  Stelle,  hat  das  Uebrige  aur  Verwechslunf 
heider  Krankbeits-Prozesse  beigetragen. 

Aetiologie.  Die  Krankheit  erzeugt  sich  entwe- 
der spontan,  oder  durch  Scmiiiiura.  Auch  hierin  ein  Un- 
terschied zwischen  Neuroplilogose  ulid  Phlogose ,  welche 
letztere  nie  oder  nur  in  Formen ,  welche  an  der  Gränze 
zwischen  beiden  Familien  stehen  9  z.  B.  Dysenterie  |  Fuer* 
peral-Fieber ,  contagiös  ist. 

Spontane  Genese.  Innere  Momente:  das  Or- 
gan ,  welches  von  Neurophlogose  befallen  wird ,  musa 
auf  der  höchsten  Stufe  der  Entwicklung  stehen,  sej  ea^ 
der  stetigen ,  oder  cyklischen.  Ein  Uterus  vor  der  Pu- 
hertät,  oder  in  der  Involutions  -  Periode  kann  nie  von 
Metritis  septica  befallen  werden.  Der  Magen  ,  so  wie 
das  chylopoetische  System  hat  seine  höchste  Entwicklung* 
im  Säuglingsalter,  daher  ist  Gastromalacie  fast  ganz  au87 
schlüssig  Eigenthum  des  kindlichen  Alters.  Für  die 
Lunge  fällt  die  cyklische  Entwicklung  in  den  Winter; 
daher  Neurophlogosen  der  Lunge  ausschlüssig  Eigenthum 
dieser  Jahreszeit.  So  kommen  die  meisten  Neurophlo- 
goKcn  zu  einer  bestimmten  Jahreszeit  vor,  und  werden 
in  anderen  gar  nicht  gesehen.  Croup  bildet  sich  nie  im 
Sommer,  sondern  nur  im  Spätherbste  oder  Vorfrühlinge. 
Ebenso  Dysenteria  typhodea  eti^.  Gleich  häufig,  wie  auf 
.d«m   Culminaliooa  •  Funkte   der  .Sntwiddiiiig  ^  iat  d^e 


I 


48» 

'  Kmfcheli  beim   UelM!Tg«ii|^e   einer  BfohrttoiitoVßrlöde 
in  die  Andere.   So  Ist  s.  B.  Croup  Im  7ten  Jahre,  wo 
•  der  Reipirttlono- Apparat  der  diylopoese  ge^enober  oicli 
entwickeil,  am  freijuenteaten«    Die  Neärophlogoaen  wer- 

.  den  daher  m  dei^  Entwickluii^a-Krankheiteir  gerechnetf 
Ja  man  ' hat  darin ,  daas  de,  wenlgttena  elnielne,  mtt 
EetiHeUttngs  -  Krankheiten  iiia)immenlUlen  ,  das  Eigen« 
tiiümllche  derielben  ala  Bntsündungs«#*ormeii  gesucht, 
imd  sie  Phlo|rosen  ■  der  Entwickhingn«- Jahre  genannt« 
Aeiiaaere  Momente :  Nenf  ophlogosen  erscheinen  mr 
unte^  bestimmten  Witterangs -VerhSItnIssen«  Es  sind 
dieses  folgende :  a)  ein  grosser  '  Qrad  Ton  Feuchtigkeit, 
viel  freies  Wasaer  in  der  Luft,  b)  Niederer  Stand  dea 
'^aroineters  ^  geringer  Lidldruck.  e^  Schneller  Tem* 
TCratorwediael  ,  doch  Innerhalb  beatimmter  Grinse. 
Die  Temperatur  -  Tersehledenhett  iwlschen ,  Tag  nnd 
Nacht  darf  hlichstens  10  —  V2  filrade  betrelRsn ,  und  daa  * 
Qaeckslllito  dabd  nldit  über  0  herabsinken«  d)  Str5me 
des  Westwindes,  e)  Bestimmter  Grad  ^li  Blektrlsitit, 
^  der  sich  a^e«  nicht,  durch  -  Gewitter -StOnne  ausgleicht, 
eonach  durch  Nebel  ^Bildung.  Wenigstena  aind  Neurophio^ 
gasen  In  Jahresseiten,  wo  Nebel  *  Bildung  irorherraefac,  ^ 
im  Spätherbste  Gfciober,  November  herrschend,  in  ai^- 
deren  Jahreaseltett'' dagegen  VerÜtUtiiksmässig  selten.  Vor* 
mitteittde  Momente:    Alles,  waa  unter   den  gegebenen 

^  Verhiltniasen  Initation  In  dnem  Organe  setzt,  das  flhig 

-  >iat^  In  den  Zuatänd-  der  Neuroplilogose  sa  treten ;  dieae  ^ 
▼ermitlilndäi  Momente  sind  daher  so  verschieden ,  aia 
daa  Organ.   Soll  ea  s.'  B.  au  Metritis  septica  kommen,  ao 
nuaa  Relsnng  «der  Geüitalien  durch  den  Akt  der  Entbln- 
di^ng  eintreten.   Bei  CUstromakcie  dagegen  sind  es  nach-^ 
tfasaiiige  Alimente,     bei    Croup    Reizung    der  Sprach- 
Organ«:  ddrch   Schreien,    Urmen    oder  Durchnässiing, 
YerkÜtnng  der  'Halsbedeckungen ,  die  die  Krankheit  her-  , 
'forrofcn. 

«'Oontagi5ae  Genese«'  Je  ausgebildeter  und 
ent^rlclcelter  eHi  Krankheit»  -  Prozess  ist ,  desto  mehr 
aeigt  er  Neigung  sor  Bildung  von  Contagiosität.  Bei  den 
ttlederaten    Krankheita»  Formen  den    Hämorrha^ien » 

■..  B.  findet  sich  noch  keine  S^ur  der  Tendenz  zur  Con- 
,  tagiosität«  Eben  so  wenig  bei  den  Phlo^osen  oder  nur 
bei  Formen,  die  den  Uebergang  zu  Neurophlo^iosen  bil- 
den. Auch  ist  die  Contagiosität  noch  sehr  beschränkt, 
und  daa  gebildete  Contagium  von  geringerer  Seibststäu-' 


^IfMIy   Intensttnt  iin<1  Kraf!.   fi«  bfdarf  i3!i«*f^eBii,  wram 
C8  Sur  Contaf tum* Bildung  kommeii  tall«    folgende  Mo- 
aieate:  a)  £8  mtiss  die  .Neiiroplilogose  nicht  einzeln  ror- 
kommen ,    •ondem   ^rnppenweiie  als   Bpidemie.    b)  Et* 
mtift  .Contraction  aCatt  finden «    d«  h«  melirere  loicher 
kranken   Individuen  miisaen  in  einem  engten  Räume  bei- 
•aiameii    liec^en.    c)    Das   von    I^euro^Iilogose    befallene  ' 
Organ   muaa .  ein  Sekretipni^)rgan  aeyn«   Die  Md^iid»* 
keit ,    sich  sunt  Conta^ iura  ;eu  steigern ,    steht  im  geradem 
Verhältnisse  aar  Sekretion»  >  Tliätigkeit.    d)  Daa  Sefcre* 
tfona-Produckt    miiss   auaaerlich  werden   k5ttnen»  Wird 
ca  im  Räume  des  Korpera  zurückgehalten  ,   ao   ist  kea|i 
Contagium   roogiich*  '  Bq  .erfolgt  die  Contagiuma^BUdun|^ 
bei  Melritia  aeptica ,  .wo  Auafluaa  tut  -^der  ^heide  8tnl#  ^ 
findet,  idcht.   Bei .Gtttromalacie  a&^tfvwohl  kaum,  weil 
hier   daa  Sekretiona-  Produckt    nieht    äusaerlich'  wird* 
Nicht  immer  aber,  wenn  auch  die  Krankheit  unter  den 
.  bcaeichneten  Yerhaltnlaaen  aich  :sum  Contagium  ateigerl, 
ilificiri   ai$;  ein    Individmim,    daa  aich  .der  fiiawirkiing. 
4eaeelben  auaaetit,  oder,  wenn  nnch  Infection  erfolgt»^ 
erieogt  aie  doch  hiufig  nicht  .dieselbe  Krankheit  y  ton- 
dern  nur  ähnliche«   Namentlich  aind,  es  «diejenigen  Krai^k- 
Iieita-Formen ,    die  aich.;  mit  einev*  .kiMimmten  Neuro* 
phiogoae  combiniren  9    und  aich  ^ua-  deraa  Con\agianr  er^ 
seugen.    Diese.  tJebergäng«  geschehen  jedoch  nicht  in 
Sprüngen,  sondern  durah  eine  Reihe^Ton  Mittel -FoFmeu, 
d^en  Unterbringung  untee«  *ayateiAatlaehe  Namen  kaum 
mSglich  iat.  ^.i  ^u :  • 

lUn  IndividnuRT  mit  . Ai^na  gangraenoaav  >•  B*  ein 
anderes  ,  ^n  dem  sich  die*  KrankhcSit  gieichfalii  entwickelt, 
jedoch  mit  Andeutungen  aon  Schar kch ,  -  dieses  IndiTidunin  . 
,alenkt  ein  dtea-an,  in  dem  sich:  der.Scbsrlach  schon  fletil-,. 
.lieber  entwickelt,  nnd^dle  Anginftiniirilnoch  als  Aphlhoaa 
heateht»  Diesea  In^ividuumr  ein  4teay  .faident.der ,  8«har* 
lach  sich  vollendet,   die.  Angina  dagegen  aur  einftohctt 
Atiglna  wird,  bia  endlich  hei  weiterer  AmiC^^himg;di<$»An-^ 
ateäung  gaas  Tmch windet*    Wir  aehen  :tfo  diircht  eiiie^ 
Reihe  vdsi  Miltelformen  daa  Contifgittm  der  Angina  m»» 
ligna  In  daa  dea  Saharlacha  nbergchen*  -r-^  Anten rie  14* 
aclkciot  hierauf  die  Annahme  einca  Grund-  Cootagiitoa  — 
4l»a  t^pliQsen,  als  dessen  Moilifikationen  «er  die  übrigea 
Conlagien  bi^cbtel ,  zu ,  gründen  —  ^ne  Annahnie^,  die 
afcii:. durch  niidita  «ach weisen  laaat,  und  Tlelleloiil  einer 
<i«r  MÜgeu  Einfälto  .des  groaaen  Mannea><^aiiiili  w«rd^ 
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ifafte.   Pu»  €k  SbvigciliL  jPkv8bniiif»-Ainl(;le  swfschen 
den  einielneii^  Contagien 'fibt>.  wird  Nienaftd  in  Abred» 
ttellen*  —  Si>  wie  ftbiken«  Nearophlogoten  Conta^ie« 
llUierer  Art  nach  einem  Seatimmfeii  durch  die  Gombina« 
fiona-F^hiflc^t  deraelben  fegebenen  Geaetie^  enlwidketOf 
■o  kann  aach  ,  wie  aich  Autenrieth  anadrnckt»   durch  ^ 
Verdnnnnnf    daa  Centa^ium  der.^Neni'ophioggae  tua  einem 
liUieren 'Conta^am  aich .  erieugen.  Wie  «•      .  Scharlach  , 
aufwärts  ateigend  darch  Angina  gan;s^menoaa -aich  entwik«  '~ 
kelte,  80  iLana  auch  abwirta  «leigend  Anji^ina  gaagraenoaa 
eua  Sclmrlach  aich  entwickeln.    Etv/aa  Aehnlichea  findet 
man  bei  Noaocomial-Gangtaeu« Er  erseii^t,  wenn  er  aich  \ 
einmal  in  einem  dumpfen,  Lodie  entwi9k<4i  hat  »,  in  Indl«* 
<ddhen,  die  dahin  eebrachl  werden,  auch,  w«inn  aie  nicht 
▼erwimdet  aind^  anrch  eine  R^ihe  Ton  Zwiachenfortaen 
Petechial-Typua*   Es  kann  aber  auch  umi^ekehrt  aejn  \  auf 
Petediial-Typua  aidi  NoaocomfM-Gaagran  eetvi^ctcel|i* 

.  Eine  andere  merkwürdige  ErRchefnnng  kommt  noch  bd 
den  Nctarophlogoaen  Tor^,  durdi .  die  aie  aich  an  andere 
höhere  Formen^  (n  ap.  an  die,  Exantheme  reiben  —  der 
Umstand  nin^llohi  daaa  einadne  Formen  von  Thieren  auf 
Bienachen  übertragen  werden  k5nnen  (die  Möglichkeit ' 
einer  Umpflansung  eiii/er  Blenachenkrankheit  ant  ein  Thfe». 
mnaa  beaweiTeit  werden) ,  .d.  h/Neurophlogosen ,   die  ImI 

'Thieren  vorkommen ,    und. «hier  contagios  werden,  k5n«* 
nen  noch  auf  Menachen  ubertra<;cn  werden  ,   in  fipee«. 
Anthrax*   Yoii  den    all^rmeinaii  Eigenschaften  de«  ,  Con-  / 
tMiuma  ^der  Ncuroplilo^usea  wis^ea   wir  nur  foigendea 
Wenige :  —  '       ■  *    ,    '  » 

a)  Sie  sind  fixer  Natur   (die  Contagien  der  Neuro«- 
phlogoaeii)  an  Träger  gebunden  ,  die  tropfbar  flnsflig  oder- 
dampfförmig  sind  —  bj^sitzen  daher  ein  geringes,  Aus- 
breitiings-Yermögen. 

b)  Sie  sind    alle  schwer  haftend ,    besitzen  keTn<>n 
grossen  Grad  der  Contagiosität.    Es  bedarf  liiiiirercr  De-, 
nikrung    swischen    gesunden    und  kraiikea  Individueny 
wenn  Infection  statt  finden  spit.  \ 

c)  Sie  sind  daher  ,  wie  alle  Contagien,  die  keinen 
großen  Grad  von  Selbstständigkeit  liabai ,  leicht  aer- 
at5rbar.  j 

d)  Wenn  wc  keimen  sollen,    bedürfen  sie  eines  ziemi- 
licjhl  hohen  Grades  von  Tempcratnr;    unter  jO<>  H.  scheint 
^  Keimfälligkeit  dea  Coutagiuma  weuigstcna  momentan, 
***  Otonde  sii  gelien«  .  '        ^  , 
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QtögTr  Verbreltnng.  Dat  Material  tue  lErtr- 
terung  dieser  Frage  iat  leider  sar  Zeil  noch  iniierat  aä«- 
ToliaUnd  ig  ;  doch  wissen  wir  achon  folgendes  : ' 

a)  In  Bexug  auf  die  geographische  Breite.  Die  Fa- 
milie hat  kwar  keine  Aemiatorial  -  und  Folargränze  ,  doch 
scheinen  die  einzelnen  Formen  sie  ga  beobachten.  Wir 
linterscheiden  daher  nördliche  Formen  ^  Wohin  Croupe 
Hydroceph.  acutus ;  mehr  aoiiiiche  Formen  Dysenteria  ty- 
pliüdes  —  Angina  gangränosa  ;  nnd  tropische  Formen^ 
gangrinSte  Formea  dea  Maatdamia  —  Hepatitii  gaUgrte- 
Aoaa. 

b)  In  Bezog  auf  die  geographische  Linge.  Es  selfi 
sich  hier  unter  den  einzelnen  Neurophlogosen  ein  Gegen- 
satz zwigchen  altem  und  neuem  Continent.   Mehrere  Neu- 

.  rophlogosen  und  unter  diesen  Anthrax  sind  ausschliesa- 
lieh  Eigenthum  des  alten  Continents;  andere  dagegen 
und  in  apec*  dea  Mastdarma  Hoden  aich  nur  in  der  neaea 
Welt 

c)  In  Bezug  auf  die  Elevatlon  über  dem  Meere.  Je 
hoher  ein  Land  nber  die  Meeresfläche  liegt ,  desto  selte- 
ner sind  die  Neurophlogosen.  Die  meisten  derselben  schei- 
nen nicht  1000  Fuss  über  die  MeeresflSche  aufzusteigen. 
Je  tiefer  —  desto  häufiger.  Besonders  frequent  sind  Neu- 
rophlogosen daher  an  Flussufern  und  am  Gestade  des  Mee- 
res. Finden  sich  Neurophlogosen  im  Alpenlande,  so  i§t 
dies  Fo!^e  der  eigenthüm liehen  lokalen  Verhältnisse ,  die 
jene  atmosphärische  Constitution  setzen,  die  wir  als  be- 
günstigend für  die  Neurophlogosen  bezeichnet  haben.  So 
ist  namentlich  Croup  am  Genfer  See  häufiger,  als  irgend- 
wo an  den  Ausmiindungen  nördlicher  Flnaae^  ]iii|fi^er  nt- 
inentlich,  i^s  in  Hamburg  und  Bremen. 

Verlauf.  Alle  Neurophlogosen  sind  akute  Krank- 
heiten y  manche  so  akut ,  dass  sie  schon  in  einer  Stunde 
ihr  tÖdtliches  Ende  machen.  In  der  Regel  aber  verlaufen 
efe  in  7  —  14  Tagea^  nur  aeltea  xiehea  aie  aich  bia  zum 
2i.ten  hinaus. 

Ausgänge.  1)  Tn  Genesung.  Gerne  an  bcstimra- 
ten  Tagen  unter  deutlirhen  Krisen  voraugsweise  durch 
die  Haut.  Mit  der  Diaphorcse  kehrt  glcichmässige  E\an- 
thembildung,  phljktanöse  Eruption  um  den  Mund  und 
Hydro -Exanthem  auf  der  übrigen  Ilatit.  Der  Harn  macht 
nnr  selten  Aussrheidtingcti ,  die  Ausscheidungen  sind  wan- 
delbar selbst  bei  einer  und  derselben  Forin  (bei  der  Phlo- 
fioae  tat  die  Harukriae  tou  Bedeutnng^)*    üfi  koinmeii 
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tni^  Blatim^en  ?0T,  nbet  gelten  haben  t!e  krftiiche  Be- 
deutung^; entweder  nSmIich  sind  sie  Folge  von  Congestfon 
oder  Folge  der  Hefti|keU  des  Fiebers ,  daher  gewöhnlich 
coiliquativ  und  das  nalie  Verderben  des  Kranken  verkün- 
dend. Die  topische  Krise  besteht  dariu,  daRs  das  gebil- 
dete pathische  Produkt  auf  verschiedene  Weise  ausgestos- 
sen  wird.  So  bei  Croup  durch  Husten  und  Brech  -  Anfalle 
etc.  Auch  beim  üebergang  in  die  Genes,  bleibt  ein  gros- 
ser Grad  von  Vulnerabi^tät  im  Or^au  ziirück.  Ein  Indivi- 
duum B.  B.  ,  das  von  Croup  genesen  ist,  behält  noch 
lange  Zeit  einen  äui^erät  reizbaren  Larynx  und  Trachea. 
Manche  Formen  haben  sogar  eine  grosse  Neigung  zu  Re- 
sidiven.  Obenan  stellen  Croup  und  Ilydrocepfi.  acutus.  Jn 
dureh  eine  gewisse  ileilie  von  Jahren  scheint  sich  die  Mög- 
lichkeit der  Krankheit  zu  steigern.  Bei  Angina  gangränOM 
dagegen  findet  nicht  leicht  ein  zweiter  Anfall  s^tt« 

2)  In  theilweise  Genesung.  Es  kommen  iwar  Krisen^  ^ 
es  bleiben  aber  Störungen  in  der  Funktion  des  Organs  zu- 
rück. So  Taubheit I  Amaurose,  Blödsinn  oder  wenigstens 
Verlust  des  Gedüchtnisses  nach  Genesung  von  Hj^droce- 
phat.  acutus»  So .  nach  Croup  Störung  in  dem  soAorea' 
Tone  der  Sprache,  oft  gänzliche  Aphonie. 

3)  In  den  Tod.    Er  erfolgt  auf  verschiedene  Weise: 

a)  Durch  Erschöpfung  der  Nerven  -  Thäti^keit  des  Or- 
janes  durch  Lähmung,  gewöhnlich  gleich  im  Anfange.  So 
ersticken  Kinder  oft  schon  im  ersten  Anfalle  des  Croups«  « 
Die  Sektion  weist  noch  gar  keine  Ausschwitzung  im  La^ 
rynx  oder  in  der  Tracliea  fach.  Bei  Hydrocephalus  acu- 
tus dieselben  Erscheinungen.  Oft  sterben  die  Kranken 
schon  nai^h  12  Stunden ,  vom  Auftreten  der  Congestions-  • 
Erscheinungen  an.  Bei  der  Sektion  keine  Spur  von  ergos-t 
senem  Wasser ,  sondern  Ueberfoüun^  d^  Gißhirns  mit 
Blut.  Oder: 

b)  Es  tritt  der  Tod  ein  im  Augenblicke  des  pathologi-» 
sehen  Produktes,  und  zwar,  indem  dasselbe  durch  Druck 
die  Funktion  des  (zum  Leben  absohit  nothigen)  Organs 
aufhebt.  So  bei  Hydruceph.  acutus  durcJi  Druck  des  er^ 
gossenen  Wassers  auf  das  Gehirn,  oder  indem  dasselbe 
den  Eintritt  eines  zum  Leben  absolut  nöthigen  Stoffes  hin^ 
dert.  So  bei  Croup  durch  Yerhiuderung  des  JBiintrittcia 
der  Luft  —  oder  endlich : 

c)  Wenn  die  IN'europhlogose  auch  in  Organen  ihren 
oitz  hat,    die  nielit  unmittelbar  zum  Leben  uothwendig 

ttad  -*  iiuri^      Heftif      des  Fieber»  oder  durch  Miih  * 
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thelltm^  des  KranklieiU-Prozcsset  auf  das  Gehirn.    So  bei 

lÄetritis  st'ptica.  • 

P  r  o  g  fi  o  (I  e.  Iili  allgemeinen  sehr  ungünstig.  Das 
Mortalität«  -  ^  crliältniss  iialif^rt  aich  schon  den  Tjplicii, 
iat  fadt  pefttiihiiiich.  Waiiirend  Ktibst  bei  den  heiligsten 
Phlo^üseu  kaum  5—6  von  100  sterben ,  werde»  hier 
schon  weni^j»<eii8  der  llefalieaen  vom  Tode  hiiiwe^- 
^eralft.  Bei  minchen  FoMnen  ist  die  Mortalität  noch  weit  ' 
grosser,  und  ci»  f^eiit  ofl'sog^r  die  llalfle  der  Kranken 
SU  Grunde.  Foigendc  Momente  l^estimmeu  übrigeuä  die 
Prognose :  .  . 

\     1)  Die  Dignität  de«  befallenen  Orgaits. 

2)  Die  Yertheilung  und  Mittheiiung.    Je  beschrankter  • 
die  Ait'ektion,  desto  gnnstiger;  je  verbreiteter  im  Organe^ 
desto  schlimmer. 

3)  J)ie  Complication  Angina  gangraenosa  für  sich  it^t 
weniger  schlimm ,  als  in  Complication  mit  Scharlach.  ' 

4)  Der  Charakter  des  Fiebers.  Ist  derselbe  im  An- 
fange synochös,  günstig;, ist  er  dagegen  gleicli  aufangtü  tor- 
pid,  sehr  missiich. 

5)  Dauer  der  Krankheit.  Im  Anfange,  im  Stadium  der 
Reizung  ist  häufig  noch  Hi^ife  möglich.  Hat  sich  aber  ein« 
mal  das  pathisclie  Produkt  gebildet,  so  ist  es  aus. 

6)  Das  Alter  des  Kranken.  Je  jünger  das  Individuum, 
desto  ungtinsti^^cr ,  besonders  sclilimm  Kind  aber  die  Meu-' 
rophiqgosen,  die  eine  Kntwickelungs  -  Periode  bezeichnen, 
besonders  wenn  gleichzeitig  Kvolutious-  Krankheiten  mit 
auftreten.  , .      "  '  '  **\ 

7)  Das  ätiologische  Moment;  spontane  Genese  ^ünsti*^ 
ger,  als  Genese  durch  Seminium.  ^ 

Tlierapie.  In  die.  causa  Iis.  Generatio  spontanea. 
Es  kann  Jiier  nur  von  der  Prophylaxis  die  Kede  gcjn, 
die  darin  bestellt :  den  äusseren  Krankheitsfaktor  vom  ' 
Individuum  abzuhalten,  oder  dasselbe  gegen  dessen  Ein- 
wirkung abzustumpfen  —  Letzteres  ist  die  bessere,  aber 
auch  schwierigere  und  gefährlichere  Metiiode.  Zudem  ist 
sie  nicht  in  allen  Fällen  ausführbar. 

Generatio  contagiosa.  Die  Aufgabe  ist  liier 
eine  dreifache:  a)  Die  Bildung  des  Contagiums  zu  verhin- 
dern, b)  Das  gebildete  Contagium  im  Allgemeineu  zu  zer- 
stören, c)  Dasselbe  im  infizirten  Individuum  zti  vernicii- 
t64i.  Man  hindert  die  Bildung  des  Contagiums  durcii  Son- 
derling der  von  Ncurophlogose  befallenen  Individuen, 
durch  ^Ichtanhäijfen  derselben  in  engem  Baume  ^  durcii 
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stiere  Veinliptfngp  iiiid  Srneoerung  der  Lnft ,  und  >dmli 
BatfcmuD^  ienec  luflnensen,  die  die  Triger  dieeee  Cüur 
tagiiiniB  sind«  Das  Coiita^ium  der  Neiirophiogejgea:  hat 
ee/dcli  dnmai  §;ehildet  ,^  sclidni  am  leiaeslen  ^nrish  Saure, 
in  9ipfi€.  dnrcli  Chlei^  gestört  werden  su  Iconiieii« :  Daher 
Raiichc^un^en  mit  Cbiqr  nach  Guido n  de.  Aforbe'au^ 
l¥asehuhgen  mit  Chlorkalk  und  Aiifatelien  ^on  Sehaalcn  mit 
Lösungen  des  Chlorkalks.  Die  Mittel  zur  Verhütuni;  dei 
Ausbruchs  des  Contagiums  in  einem  infiairten  Individuum 
eind  Ycrschieden ,  da  die  Schleimhäute  yerschieden  sind^ 
ai|f  dem  das  Contagium'  keimt.  Wo  man  diesen  beikom« 
inen  kanu^  s*  B*  bei  Angina  gangraenosa,  Gebrauch  von 
kaltem  Wasser,  oder  Auflösung  von  kaustisciiem  Ammonium 
ider  Chlorkalk. 

Indic.  morbi.  Sie  ist  Verschieden  naclf  ien  etnzd- 
nen  Formen  und  nach  dem  Organe,  in  welchi^m  die  'Neuro- 
phlogoae  ihren  Sitx  hat  Selbst  bei  einer  und  derselben 
Form  ändert  sich  die  Methode  mit  den  Stadien. 

Stadium  der  Keisnng«  —  Meth«  antiphlog.  et  «derintn 
Zur  nnmltielbiiren'  Blut«  Bntle'crung  bedient  man  sich  der 
Blutegel ,  die  Grosse  und  Ausbreitung  der  ^^d^tion ,  der 
Umfang  und  '  die  Blutmenge  des  Organes , '  b^stiiAmen  die 
l^uantität  des  sn  entleerenden  Blutes.  Selten  wird  es 
nÖthig  seyn,  atigemeine  Blut  -  Entleerunged'  vorher  vor- 
lunehmen.  .Man  darf  sich  durch  den  heftigen  Orgasmus 
und  die  Hinneigung  der  Symptome  sum  sytiochqien  Cha- 
rakter nie  in  heftigen,  allgemeinen  Biut-Entalehungen  ver- 
leiten lassen.**  Denn  auf  diesen  Zustand  der  Reisung  folgt 
bald  der  des  Torpors,  des  Zusammensinkena  *'der  .  Krüfte^ 
nnd  (hat  der  Ars^t  gleich  im  Anfange  unmässig  Blut' ent- 
leert) alle  Zeichen  der  Inanitio  sanguinis^  des  ganalicheis 
Collapsus  virium,  nnd  Tod  in  Folge  desselben, 'nicht  durch 
die  Kr:ankheit  an  sich*  Bei  ^en  Typhen  ist  die  lliniieigung 
num  Torpor  noch  ausgeseichneter,  und  der  hierin  gege^ 
bene  Rath  noch  mehr  an  seiner  Stelle. 

Nebst  der  Antiphlogose  die  Derivation ;  ohne'  diese  ist 
Jene  fruchtlos,  denn  die  Entleernng  ist  nur  ■iomentan,^und 
gelingt  ea  daher  nicht,  den  Blutstrom  shsulciten,  so  fol^t 
die  fJeberfollung  schon  nach  einigen  Stunden  wieder;  die 
Derivation  musa  nach  Sekretions -Organen  geschehen ^ 
und  iwar  naoh  Organen ,  die  in  Waiüverwandlachafit  mit 
dem  sffiairlen  Gebilde  stehen*  lletstere  ist  sehr  verschie- 
den, je  nach  dem  Organe  j  dem  Alter  und  der  lndividnn- 
litil  des  Krankenr   In  der  neueren  Zelt  ist  hierin  da  ge- 
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wiflser  Schlendrian  ei'nf^erissen ;  denn  raan  hat  zum  Ablei- 
tung« -  Organe  ganz  allein  den  Unterleib  ^  and  xum  Abl^* 
tuni^imiUei  blos  da«  Calomei  gewillt. 

Ind.  des  Fiebert.  Die  Indication*  dei  Fie* 
liert  DaA  dem  Cliankt^  deneiben*  Durch  den  scheinbft- 
Ten  «ynochdsen  Cbarakter  denelben  ,darf  man  sich  nie  snr 
heftigen  Antiphlogoae  Terleiten  laaien.  Bei  Hinneigung 
iura  torpiden  Chankter  gibt  man  innerlich  Mittel^  die  die 
Xrifte  aa(kcehl  erhalten  ^  nnd  die  Blut  SSeraetsuiig 
hemmen. 

Zweites  Stadium.  Hat  sich  das  path.  Produkt 
schon  gebildet,  so  tritt  die  ludication  ein,  dasselbe  zu 
entleeren,  und  die  Kranicen  von  Seite  des  Organismus 
SU  unterstützen.  Da  aber  die  Produkte  verschieden  sind, 
sind  e«  auch  die  Mittel.  Alaun ,  Capsicum  oder  rauchende 
Salpetersäure  bei  Angina  gangranosa.  Dagegen  Brech- 
mittel oder  Extraktion  bei  Croup ,  bei  Ilydrocephalus  acu- 
tus Ableitung  gegen  die  Niere  und  gegen  die  Haut.  Hei 
Metritis  septica  Charpiebäuschchen  in  Chlorkalk  ~  Auflösung 
getränkt  in  die  Scheide.  —  Indication  der  Krisen.  Die 
eintretende  Haut -Krise  wird  durch,  dem  Zustand  der  Ge-» 
fä  88  -  Reaktion  entsprechender  Mittel,  daher  bald  durch 
Essig- Ammoniak,  bald  durch  Valeriana  und  Campler  uii-r 
lerstützt.  Im  Stadium  der  Keconvalesceni  hat  man  beson-  ' 
ders  bei  Formen,  die  gerne  Rezidiven  unterworfen  sind, 
anhaltend  strenge  Diät  einzuleiten,  und  die  durch  das 
Jleil verfahren  verursachten  Störungen  (z.  B.  dje  Salivation 
in  Folge  des  Calomei  -  Gebrauchs)  zu  beseitigen.  Die  zu-r 
ruckbleibenden  Krankheiten ,  z.  B.  Blddsfnn ,  Amaurose 
etc. ,  sii^d  ißi^er  unheilbar.  JConimt  es  zu  Paralyse,  so  ist 
es  Aufgabe  ,  den  Kranken  angeaetim  und  ruhig  sterben  zu 
lassen ^  nicht  mit  Giüheisen ,  Moxa,  Phosphor  -  IN aplita 
auf  Ihn  efnzusttirfQen.  Einzelne  Symptome  höchstens  kann 
man  beseitigen  t  a^  9,  ijtaa  listige  ^rbr^cben  bei  GaaU9* 
HMÜlicie,  y  ' 

Ejntheilung.  Die  meisten  organischen  Systeme 
jkönnen  von  Neurophlogose  befallen  werden.  Dio  Neuro- 
phlogose  dieser  S^ateme  bilden  ujuiBre  ßjruppen.  Wir  w 
l^rschßiden: 

Ite  Qropj^  Kcnrnj|(lil»ga««n  des  Nerven -Syatma» 
?te  Grnjftpe^'  der  Chjlopoese. 

i3te  Gruppe^        ^      ^      des  Respirations  -  Syatemi* 
4$^  Gr$ipp«r       mm  4ea  Qenilaüen-S^slmt« 

»  • 
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■  rite  Qrqppe.  Neurophlogo^gen  des 

N  e  r  T  e  n  fl  y  i  t  e  m  8«  ^ 

£r8te    Gattung.     Hy  d  r  ocep  halua    acutas  — 

hitxice   Gehirn -Wasa  er  auchtii 

.    ■  • 

Ericheinungen.  Wir  unteracheideii  drei  Stadien: 
Bin  Stadlnm  der  mkatian,  ein  Stadium  der  TVanandi- 
tion  und  ein  Stadium  der  Lähmung«  Zuweilen  geht  ein 
Stadium  der  Yeriäufer  Toraua,   daa  oft  nur  einige  Stunr 

^den,        mehrere  Stunden  danert,  aber  keine  charakteri- 
ttiachen^  d»  h.  dem  Hydrocephaiua  aeutua  auaachifisaig  / 
eigene  Symptpme  darbietet.   Die  Kinder  zeigen  aulTailende 
Veratimmung  der  Payche ,  aie  verlieren  die  Münterkdt» 

./werden  ärgerlich  ^  hnhen.  käne  Luat  mehr  ium  Spielen^  . 
keine  Eaalnat;  trinken  aber  deato  mehr ,  schlafen  nnm-« 
hig,    daa  Geaicht'^entatellt  aich,  daa  Auge  wird  matt* 
gläaern  j  auf  den'  Wangen  wechaelt  plötilich  lliaaae  mit  um- 
achriebener  Rothe  etc.    Die  Kinder  wollen  immer  liegen^  ^ 
und  Tcraucheii  aie  lu  gehen  y  ao  atrancheln  aie* 

1)  Stadium  der  Irritation.  Die  Kranken  be« 
kommen  piötilich  Kopfweh,  deaaen  49its  aie^  wenn  de 
aich  anders  yeratindllch  niachen  können,  in  der  Stirnge^ 
gend  lieselchnen.  Die  Carbtiden  und'  Temporal -Arterien 
puisiren  heftig ,  die  Pupille  contrahirt  aich,  daa  Auge  iat 

ferothet )  die  Kopfhaut  hdaa ,  brennend ;  die  Kinder 
5nnen  den  Kopf  nichf  mehrv  aufrecht  halten,  laaaen  ihn 
auf  eine  oder  die  andere  Welee  sinken;,  beim  Verauche» 
aich  aufsnrichten ,  tritt  Erbrechen  (meiat  faiiiig  riechender 
Bfaaaen)  ein«  Der  Unterleib  iet  Teratopfl«  einwärts  gezo» 
gen,  der  Urin  sparsam ,  etwaa  dunkel  gerdlhet.  Die  Haut 
trocken,  der  Puls  gereizt,  achneU  irritirt.  Die  |üran*^ 
ken  liegen  oft  schon  liaib  betäubt,  daa  Ange  halb  ge» 
acliloBaen,  schielend  nach  oben  Teidreht  und  mit  eigen«* 
thomüchem  sardonischen  Lächeln  (daa  oft  achon  den  Am-^ 
men  Zeichen  dea  Eintritte  der  Krankheit  ist).  Im  Bette 
werden  sie  Ton  Zeit  su  Zeit  duriSh  schreckliche  Träume 
au^escfareckt ;  dieses  Stadium  dauert  oft  nur  Wenige 
^  Stunden,  oft  4  —  6  Tage.  W  eraten  Falle  aind  die  Er*  , 
'scheinungen  tumoltiuiiisch ,  permsnent;  im  letaten  Falle 
intermittirend« 

'2)  Zi^reites  Stadium.    Stadium  der  Tran« 
s.ndatipn;  Sopor,  die  Kinderliegen  regungaioa  auf  dem'  - 
Rücken,  meial  in  schiefer  Lage,  den  Kopf  nach  hinten. 
LBaad.  .  82      , . 
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fciof en ,  nnd  mit  dmmtH^m  in  4««  Kopfllim  wiUeiMl. 
Aiitomatische  Bewegangen  mit  dem  Händen  fegen  den 
Kopf.  IHe  Nase  trocken ^  die  Lippen  aofgesprungen  9  Zu* 
ckungen  vm  dieselben.  Das  Gesicht  blass,  zusammenge* 
füien,  der  Kopf  gleichwohl  heilt  9  die  Extrenltölen  da- 
gegen kalt.  Das  Auge  verzogen  ^  die  Papille  erweitert^ 
gegen  das  Licht  onempfindlich. 

Audi  da»  Gehör  (welches  im  Iten  Stad.  picht  sehen 
sbnarm  gesteigert  isO  M  lernichtet  Die  Hatit  troclceni 
oft  mit  dem  Forus4*cclien  Bnntheni  bedeckt,^  dss  In 
kleinen  9  entweder  hdlrothen ,  oder  Hriden  Sdppchen 
meist  nnr  im  Gesichte ,  msnchinal  aber  «och  sof  der  gan* 
sen  Hant  erscheint  >  der  Unterleib  rerstopft,  nicht  auf* 
getrieben*  Der  Htm  inrnckgehalten  oder  tropfenweise  ab* 
gehend  I  und  dann  goldgelb  mit  kreldeweissem  Sedimente. 
Der  Pols  ungewöhnlich  langsam ,  kaum  40  —  50  Schlign 
in  der  Hinute  machend.  Auch  die  Dauer  des  Stadiums 
Ist  sehr  Tarlshel*  Oflt  wilurt  es  nur  einige  Stunden  9  oft 
aber  andl  8  —  10  Tage.  > 

Drittes  Stadium.  Stadium  der  Paralyse; 
Der  Eintritt  derselben  wird  durch  Conrulalonen  beaeieh<» 
net.  Die  Kinder  bekommen  *  conynlsivische  Bewegungen 
(oft  In  allen  Muskeln ,  häufig  aber  nur  In  den  Bluskeln 
der  Extremitilten),  die  In  Liknung  enden«  Die  Lähmung 
Ist  In  der  Regel  halbseitig ,  undr  trifft  gewöhnlich  die 
rechte  Seite.  Die  Conviilslonen'  nnttebrechen  nur  kurse 
Keit  den  soporösen  Zustand,  wahrend  dessen  die  Kinder 
regungslos  mit  halb  olTenem,  Terierrteih  Auge  aidf  dem 
Röcken  liegen  (oft  SuglUationen  In  der  Cornea).  Stuhl 
und  Urin  angehalten ,  well  Lähmung  der  Blase  und  des 
Mastdarms  -Torhanden  lit.  Der  bisher  ruhige  Pols  wird 
schnell ,  frcQ^nt ,  aber  erbärmlich ,  elend ,  weich  ^  weg> 
dröckbrnr.  Er  Tcrkfindet  dss  nahe  bevorstehende  Bnde^ 
das  suw^en  unter  heftigen  CouTulsionen  eintritt 

Diagnose«  Die  Krankheit  könnte  mit  katarrhal. 
Fieber  I  beschwerlichem  Zshnen,  Helmintiiiosis  i^nd  Fe* 
bris  Intetmittens  comaiosum  yerwechselt  werden*  Vom 
katarrhal.  Fieber  unterscheidet  sie  sich  durch  das  Frö-' 
stein  gegen  Abend,  die  darauf  folgende  HItae,  thrinen« 
desi  injizirtea  Auge,  Schldmfluss  aus  der  Nase,  Husten- 
reis  und  Auswurf  und  durch  den  Mangel  der  fibrigen 
Erscheinungen  des  llydrocephalvs  acutus.  Vom  beschwer- 
lichen Zahnen  durch  die  hier  statt  findenden  topischen 
Erscheinungen:  geröthetes,  heisses  Zahnfleisch  mit  eigen- 
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ihamlichen  weissen  Wülsten,  Salivation,  Mangel  der  Kopf- 
Ersrheiiinn^en.  Von  Helminth.  durch  das  hier  Torkoiu* 
mende  scropliui.  Aussehen,  dnrch  die  grosse  Aiiftrei'bufig 
des  Unterleibes,  der  dort  nach  innen  j^ezo^en  oder  zu- 
sammengefallen ist,  durch  den  Mangel  des  Kopfwehs  und 
der  ungieicl^^en  Temperatur -Yertheilung.y  durci^  ^^^^ 
gang  von  Würmern. 

Aetiolo^ie.  Innere  Momente:  1).  Erbliche 
Anlage.  Die  Krankheit  ist  häufig  in  einer  Familie  erblich, 
BO  dass  alle  Kinder  derselben  in  bestimmten  Jahren  TOVi 
der  Krankheit  befallen  und  dahingerafft  werden,  j 

2)  Bestimmtes  Lebensalter.  Vor  -dem  10, 
Monate  nach  der  Geburt  erscheint  die  Krankheit  nicht 
leicht.  Mit  dem  10.  Monnte  beginnt  sie  freqnenter  zu 
werden,  erreicht  ihr  Maximum  zwischen  dem  4ten  und  ' 
7tea  Jahre,  und  verschwindet  wieder  mit  dem  Eintritte, 
der  Pubertät.  Aeussere  Momente:  Alles,  was  Congestio^ 
»cn  gegen  den  Kopf  erregt,  starkes  Einwickeln  der  Kin- 
der, Hin-  und  Herschaukeln  der  Kinder.  Kiankheits- 
Prozesse ,  die  in  der  Nähe  des  Gehirns  ihren  ^itz  haben 
und  mit  Congestion  verbunden  sind  (Deutation,  katarrhali- 
sche Affektion),  spezifische  Gehirn  -  Reize ,  frühzeitigeg 
Anstrengen  zum  Lernen,  Missbrauch  der  NarcQtica,  ni^* 
meutlich  des  Opiums  (Opium  ist  Kindern  doppelt  schäd- 
lich, einmal,  weil  es  Verstopfung  erzeugt,  dann  wegen 
seines  spezifischen  Gehirn-Reizes)  ,  das  sog.  Sclilafääi'tchea 
In  spec.  (ein  Mittel,  durch  welches  die  Ammen  ihre  nächt- 
liche Ruhe  sichern  wollen).  Starke  Einwirkung  der  Hitze 
auf  den  Kopf,  daher  Liegen  der  Kinder  am  Ofen,  Her- 
untertragen derselben  in  die  Sonnenhitze  (besonders  ge- 
fäliriicli ,  wenn  die  Kinder  schlafen^  ^nd  ihr  Kopf  ui|jie* 
deckt  ist). 

Verlauf.  Die  •  Krankheit  tödtet  manchmal  schon  itt 
8  — ^10  Stunden  durch  Wasserschlag.  Auch  durch  Kunst- 
hülfe  kann  ihr  Verlauf  abgekürzt  und  schon  nacli  24  —  48 
Stunden  glückliche  Entscheidung  herbeigeführt  werden. 
Meist  entscheidet  sich  aber  die  Krankheit  zwischen  dem 
Ilten  und  17ten  Ta^e.  Nur  selten  zielU  sie  sich ,  und 
dann  immer  mit  tödtiichem  Au8£;ange,  bis  zum  dlten^ 
40ten  Tage  hinaus. 

Ausgänge.  1)  In  Genesung  unter  deutlichen 
allgemeinen  Krisen,  reichlichem  Harn;  Diaphorese ,  mit 
welcher  gleichmässige  Temperatur  -  Vertheiluug  zurück^ 
kehrt  y    und  copiöse  Stuhl  -  Ausleerungen.    Als  topisclicf 
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Krise  M  ein  ynhlger,  erqiiiekender,'  oft  mebrere  Standen 
mdauernder  '  Schlaf  *  M  b^rtchten.  Die  Kranken  9  weaa 
iie  Wfidtf'lftenetfeit  ,*  iirid  liliifl^ai^ResidiTen  unterworfen; 

'S)  In*  theilw*eioe  Genesling.  Die  Kranken  brin- 
gen iwar  daa  Leben  davon,  aber  ea  bleiben  mancbfiiche 
Sl5riliig«n  «iiriick.  ' 'Amaurose^  echwaner  Staar,  Tanbheift 
(selten) ,  halbaeitigpe  Lähmung ,  Biodainn. 

*"  ft)- 1  n'  d  e  T  0  d.  Er  erfolg;t  entweder  gleich  im  An-> 
fenge  im  Stadium  dter  Congestion  unter  den  Symptomen 
der  Apopleiie«  FKMailicli  nämlich,  wenn  die  firaehei- 
Bunfcn  der  Con|eatlonett  aufs  hddiate  geateigert  sind, 
ixliX  Wknt  ein ,  die  Sxtremititen  werden  kalt ,  ea  Icomnit 
Libmunji  und  mit  ihr  der  Tod;  oder  der  Tod  erfolgt 
durch  Tranaudation  und^  Bruck  dea  Waasers  auf  da« 

Sectio n«  Ist  d«r  'Tod  im  ersten  Sladiiini  erfolgt^ 
«o  dringt  da«  Gehirn,  ala  wSre  ea  ^ngepreaat  gcweaeu  in  ' 
einem  engen  Eaume,  bei  Sroffhung  dea  Schidela  nnd  liei^ 
nev  IMiHUung  über  den  Rand  dea  Scbädeiknodiena  her*  ' 
Tor»  Dabei  fflilt  ea  äich  feat  nn,  und  dnrchachneidel 
man '  seine  Sub^taAv  >  so  quillt  eine  Menge  Blutes  aus  4en 
4iehnlttflichett.-  -  Kein  Wasaer.  Erfolgt  aber  d^  Tod  im 
^en  ode^  Sten  Stadium,  ao  findet  aich  Waascir  schon  zwi- 
lichetf'den  hdutigen  UmaclilSgen  (Umhollungen) ,  aber  die 
Jj^osste  Menge  (5  -^  8  Unc.)  in  die  Seitenyentrikel  ergoa* 
^  'sen)  die' dadurch  ausgedehnt  und  erweicht  aind.  Die  in^* 
wsteA  Gefiirn  -  Hinte  ,  namentlich  die  Commiauren  gleich* 
'fUls>  bl*eilg  erweicht ,  ober  keine  Farben -Aendcrung, 
keine  Veränderung  in  der  Stmktur. 

'  Prognose.  Ungünstige  Die,  Krankheit  geh5rt  nn 
•  den  gefährlichsten  Kinder -Krankheiten.  Sie  hingt  übri- 
gens von  folgenden  Momenten  ab :  1)  Vom  Alter  dea 
Kindes;  bei  ganz  jtmgen  Kindern  ist  die  Sache  gefahr-* 
'  lieber,  weil  8i€  sich  nicht  zu  Terstehen  geben  können» 
2)  Dauer  der  Krankheit.  Im  ersten  Stadium  ist  noch 
Hüife  möglich.  3)  Wirkung  der  Mittel.  Folgt  auf  An* 
weHihm^  derselben  nicht  iuiicrJialb  der  ersten  24  Stunden 
Nachlass  der  Krbcheinungen ,  so  ist  am  gunstigen  Erfolge 
'  zw  verzweil'ehi.  4)  Complication.  Weaii  die  Kranklieit 
für  sich  bestell!,  ist  sie  weniger  schlimm,  äis  wenn  sie 
Complicationen  mit  andern  Krankheiten  ,  Gastromalacie, 
beschwerlichem  Zahnen  eingegangen  hat.  Tritt  Sopor 
ein,  ist  die  Pupille  erweitert,  gegen  das  Liciit  uiieiu- 
pfindlich ,   werden  die  Extremitäten  kalt,    während  sich 
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der  foiftwihreiifl  heiss^-tafBhU,  kömmt:  Mbpeili^ 

Llhnumf ,  Lähmung  der  BUm  «nd  dfs.Mfoldanii^^yii  Ht  Ui 
«t  mhr8eh«uüich  am  Ende^ 

Therapie.  Bei  keiDCir...KraQj(heit  ist  «bllAmp^fT 
}kl\%  nöthiger  fto .UeTf  be80iito8/b^MKiQ4«rt»9'i «ine 
erblieiie  Anlagen  seifen;  denn  selten,  wenn  es  'auch  ift 
diesem  Falle  wr*«  Kvailkheit  kommt  ,  ist  Hjülfe  mebr.  ml^f«^ 
lieh.  Die  alteren  Aei»|e  htten*  iQ  AlW'übiinf^  dieser  Pro^ 
phylaxis  mehr  &w§e  :§e^fdgi-r  wenn  gleicb  -ihm  Methode 
JMJidwerksmässiff  war  ;  nachwetulich  ist  es  w^igatens, 
dass  die  KrvikJheit  seit  der  Avfgube  ihrer  Maxime ,  frei* 
IMi'  ftUch  uBtqp -jBegBmiligiing  der«Jet«ffeii  Kinder-Eraie« 
.  bung  ,  Uufiger  wurde.  Die  ^obie»ea  A^rnit  hielten  üpre 
Frdhliag^-  und  HefV^I  -  Kuren-  J^d^mal  m  Ä«tf)uipi  de» 
Mfl  «nd  Septembers  maaele  das  Kind  laxirt  werden,  iinil 
ML  dem-  Binde .  Zwetschgen  -  Bisohe «    Sennae  -  Ahkedbung 

fUgh  TmcfalujDfc«i|..  Men.hettf  Jlriienu  häufig,  gar  nicht 
neikr;  der  Aerste  nothig ,  man»  ^nte  die  MeUiede  Jln  je^ 
der  Familie*  ..JDiesjB.  Methi^de^:  ciftseitig  sie  .  isi,  lial 
d^lihoch  unt^r  Uma^den  sdilr  •  ifohithttetfile.  Wirkungen,^ 
da.^ie  Deri?ati4|B  ißt  BlutrCongestfoHr.  geg^  den  Kopf  ist. 
Dm  Oieheinuiiifl  oneerer  Prophfiasiiatibeitebt  darin ^  alie 
fi|ieliret|4ia  'Offißii  'jin  erhalten ,  heeendm  Hie  üher.,24  Sttm- 
diui;.ViBritapfu||g.  ptt  dolden..  HlmpteactW  lat-didier  Reguli« 
ning  4^  Dla^t:'^PA»  Kind  darf  «teiflie.'aehweni.DerdaiiHche^ 
|Mt9  paeees  machende  Speiaen  genteaaea,  «ad  loMml  deii^ 
nech  Verstopfung,  ao  muaa  dieae  durch  eine  Sewte-Ab- 
kochiipg  .mit  .Manna -JSafI  und  Tanuurindtti  beadtigt  wer- 
den« .  D|M  Tragen  Ton  dicken.  Häubchen  und .  P^lakappen 
iat.  daher  Yerwerflich.  Diei  KIpder  dirfen  Aieht  § eaehnfiri 
wfnrden.  M^ß  d^  ihnen  keine*  Schlif-Tirii^chc»  geben^ 
Auch-  der  Awt  qmaa  ▼ovaichtig.  adt  »dem-  Gehnraehe  der 
Marcotica.  (OpUmi  9.  B^yoeeiamua  '  und  BelfauleBna-Eitraet) 
WBjUf  .und  wenn.Yeratopfiing  eintritty  dieae  Mitlei  we^aaaen« 

.Ind*  mnrbi.  .Sie  iat  Teradiiedea  nach  den.eintd.-^ 
tfn  Stadien,  i..tef  in'aten  Stadlnm  Antiphiogoae  und  Deri-< 
vaUo^i:- BiiiAfisei  an  den  fichadel,  eolweder  sn*.  beiden 
Sellen  ü^r  ScjiUfe-  eder  :hint^:die  Ohren«.  IMe  SÜehe 
läaat  BUur  .tüchtig  auehlutisn«  Maa  bat  den  Votnclllag.  ge^ 
swdit,  Blvt^«!'  an-  .die  ^Seilenwand  4er  Naae  \su  aetinny 
fUeiii'e«  intw^MipeM  Ikioht  ohne  Oelahvj^  wdl  hier  die  Arte- 
rien., lu  eberflaehlich  Vegen;  boarittr  d&ifle.«eirjioch.  eejn, 
aie  an  die  .Naaenwonel  ansulegmi.  «Mach  den.JUut-<Bnlsier 
IlvageA  kal4^.,|Jeb|sranUige  öhenteKepf,  entweder  mit 
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loBfite  TOkr^  rieh  tlm  WsmOM  Md  Star  die  iM* 
«en  Theile  des  RftckeanurkSy  die  Keipinitioe  «hrd  loaamj 
leaeheiidi  dis  Hers  kiepll  liefti|^.  Die  Stredc^MiMkela 
dei  Rficfcent  werden  geepannt,  der  Rficken  «teif  meh 
liinti^B  gm  Ofen ,  Opi«tliot^*iiui.  Der  Baneh  9  der  früher 
nach  Innen  gezogen  war,  treibt  «Ich  enf.  Hartniekige 
Stuiil-Veratopfung ,  der  Harn  Ist  geringer  Menge  y  dunkel 

«efirbt  Walirend  der  Kopf  oieh  heiaa  anfüllt,  lind  die 
Ixtremltäten  kalt,  der  Pnls  gereizt;  aehnelL  Bndlich 
kommt  auch  der  Gdiim-Antheii.  Des  Ange  mhieleiid, 
nach  fauen  oder  eben  Todreht,  die  FopUle  .erweitert^ 
gegen  daa  Lidit  nnempflndlich«  Sopor. 

Diagnose.  Die  Krankficit  ist  leicht  zu  verkennen. 
Von  Hydrocephalus  acutus  unterscheidet  sich  die  Krank- 
heit auch  durch  die  gleich  anfangs  auftrete  n de  11  krampfhaf- 
ten Muskel-Bewegungen,  durch  den  «päter  auftretenden 
Opisthotonus ,  auf  welchen  erst  schliesslich  die  Symp- 
tome der  Gehirn  -  Affektion  folgen.  Risiis  sardonicus  — * 
eine  vom  Unterleibe  ausgehende  leichte  Kinderkrankheits- 
Form ,  durch  den  hier  aufgetriebenen  Banch  und  durch 
die  gehackten  Eyern  ähnliche  Durclifaile  ,  das  sauere  Br^ 
brechen,  und  der  Mangel  der  Krampf-Erscheinungen. 

Aetiologie.  Die  Krankheit  erscheint  innerhalb 
einer  bestimmten  Lehensperiode  j  einige  Monate  nach  der 
Geburt,  bis  zum  ersten  Jalire.  Sie  seheint  bedingt  za 
werden  durch  das  erste  Auftreten  der  F'uiiktion  der  Kau- 
werkzeuge ,  und  der  von  derselben  bedinirten  Kntwick-* 
lung  der  Medulla  oblongata.    Aeuaaere  Momente; 

1)  Atmosphärische  Einfliiiae,  Yerkäitnng,  Diitcli* 
ttiaanng  der  Kinder*  Die  Krankheit  .war  «na  dieser  Ur- 
mdie  in  früheren  Jahren  häufiger  wo  man  die  Kinder 
noeh  nur  Taufe  in  die  Kirche  tn^»  und  hlufif  unTenieh-t 
tig  mit  kaltem  Waaser  ühergoaa. 

2)  Reiznrig  peripherischer  Nerven  durch  unvoTaieh^ 
tige  Ldsung.  dea  Zungen-Bindchens ,  durch  Unterbindung 
der  Nabelschnur ,  nahe  an  den  Bauchdecken«  Auch  cn* 
demisch  sieht  man  die  Krankheit .aber  nur  an  Orten,  wo 
achneiier  Tempermtnr  -  Weahaeft  9  namentlich  schneller 
Uebergang  vom  nassen  zum  trockenen  Wetter  statt  findet. 
8#  iat  die  l^ankheit  eedemiach  zu  Trlest.  Häufig  wird 
aie  noch  auf  dee  Weatma&ns-Inseln  (an  der  Seeküste  Ir» 
lands  gesehen ,  we  aie  nach  den  Berichten  der  Aeieendei 
eile  IMttdett  hefalien  und  kinwegreflan  aeU«  :ee  dMt  die 
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•hiidUet  iinMeateiite  9«rM:eran§  slelh  ivxA  Auiwaii- 
dcrn  eriialten  moM.)  . 

Verlauf.    Antyln^^   Die  Knmldidt  tetlMI  Ii» 
7y  9,  11  Tacem   Site  endet 

1)  In  -Cteneeniig  unter  deatllchen  ellfemelnen  IDrlfeBf 
Biephorese  und  kopiöeen  Ausleerungen,  webel  die  tcfpfr 
■ehen  Eraeheinnngen  verediwlnden«  P«  F  r  m  li  k  hat  swar  ^ 
behauptet :  Kinder  die  den  4ten  Tag  öheratanden  hitten^ 
ieyen  über  die  groaate  QefUir  hinweg ,  dem  wMeriprecheR 
■bev  neuere  Beebachtungen*  >  y  ^ 

2)  In  den  Ted.  ilr  erfolgt  u«ter  den  Kreehttnongeu 
der  Gehlrn'-Lihffluiig.. 

8  e  e  t  i  o  n.  Im  Wirbel-Kanal  lat  eine  bedeutende  Menge 
Waaaera  erceaaen ,  und  din  Thell  der  Strange  dea  mttn«  > 
gerten  RniSkettniarka  Im  Znatande  der  Brweichnng. 

Progneae.    Sdir  ungünstig.    Folgeiüie  Moilienl« 
beatimmen  ale : 

1)  Das  Stadium,  bn  ersten  Sladiam  Ist  ueeh  HiKl 
möglich ,  im  2ten  nicht  neiHr.  v 

2)  Daa  itlolegiaohe  Moment.   Trlanraa.  dünsh  atmo- 

aihirisobe  Blnllnsae  ersengt,  .ist  günstiger,  als  der  durch 
eisung  peripheriaeher  Nerven  ehtatandenob  t:  Beaondeia 
aehümm  aind  die  Erseheinungen  des  Weiterrerbreltena 
des  Krankbeits-Pkrosesses  über  den  Dorsaltheil  des  Bidien"' 
marks  (Opialhotenus)  und  üb«r  das  Gehirn. 

Therapie.  Gleich  an^gs  Bkitegel  4-^'6  Stock  an 
den  Halstheil  der  Wirbeislule  gegen  das  Foram.  ocelpitalo 
magii.  zu.  '  Ihre  Stiche  lässt  man  ausbluten,  tragt  aber 
die  nothige  Sorgfalt  sur  Verhütung  der  Nachblutung.  BÜn« 
reibungen  von  Unguent.  neapolit.  in  Räcken  und  NadEepb 
Um  abauieiten ,  innerlich  eii^e  kleine  Menge  yon  Calomel 
mit  etwia  Magn.  mit  Manna-Syrup,  so  dass  4  —  Ö  Calo^ 
mel-^Stfihle  eifolgen.  Aeusserlich  Anwendung  von  Bädern 
mit  etwaa  Lauge  und  Aetzkaii.  Kommt  es  zur  Diapho^ese^-  * 
kleine  Craben  von  Essig-Ammoniak  in  Fiiederthee, 

Zweite   Gruppe.     Nenrophlogose  der  C h 

*  *      1  o  p  o  e  8  e.  • 

Brste  Gattung.  Stomacaee.  Mundfäule« 
Mundbrandl  Wasaerkreba,  Cancer  ai|no-* 
auay  Cancer  aquaticua* 

Wir  untaraeh^en  2  Stadien,    ein  Stadium  der  Irri* 
tation,  und  ein  Stadium  der ^  brandigen  Zerstörung. 
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"Srfleli«lBü Ilgen.  Ite«  Slid«  Den  Krtfilceii  tdkwifll 
das  Zahnfleisch  an|  wird  nunkelroth,  in't  Livide  siehend^ 
•oliifient  und  Malet  leicht  beim  Drncke  f  nad  fihü  deh 
mehr  trocken  and  heisa ,  brennend  an«  Hiiiüg  ist  «och 
die  Sdiieimhaat  unter  der  Zange  nnd  die  innere  Beclten* 
Fliehe  erfrifien.  Gleichseitig  sehwellen'  die  Spdidiel* 
Prisen  '(  Sttbilngual  -  Drfuen .)  an,  nnd  ergiessen  ninett 
itsenden! Speichel.  Bei  jungen  Leuten  ist  schon  in- diesem 
fltadinm  Fielier,  gereister  ^  freqnenter,  nicht  harter  Pnle^ 
trockene,  heisse  Haut,  Eingenommenheit « des  Kopfes, 
MMlMrlQMcht  mit  bisuen.  Ringen  um  die  Augen  etc.  Die 
Sauer  dieses  Stadiums  ist  yerschieden,  oH  X      2,  oft 

*2tes  Stadiam.  Am  oberen  Rande  des  Zahnfleisches  su- 
erst  bilderreich' eine  eigentl^niliche  bolbdse  Masse,  die 

f^blioh'^^   ^^Üer  oft  gm  upMl  sdiwirsHci»  wird ,  und  in 
'etsen  init  dei^r  Pincette  weggenommen  werden  kann ;  die 
Wegnaltme  ist  schmerüwft,  die  teunter  liegende  Schleim- 
haut  gerothet,  leicht  blutend ;     hei  Erwachsenen  beschirSnkl 
sieh  die  Zerstirung  auf  dlsn  Alveolar- Rand,  ist  in  der  Re- 
gel benotend,  so  dass  dls:Z8hne  aufstdien  und  ausfsilen« 
Bei  Kindern  nimmt  auch  die  Zunge,  hinteres  "Gaumen-Sb* 
gel  und  Tonsillen  Antheil :    durch  Verschlucken  des  coro- 
direnden  Speichels  und  der  sich  ausstossenden  bulbösen 
Massen  wird  auch  der  Darm  in  Mitleidenschaft  gesogen» 
Die  Kinder  bekommen  Grimmen  im  ünterleibe,   der  Un- 
terleib treibt  sich  auf,  und  es  treten  saure,  gehackten 
Eierik  ähnliche  und  mit  fetzigen  Massen  gemischte  Durch-  i 
falle  auf,   die  die  Mastdarm  -  Schleimhaut  corrodiren  ,  und  t 
Tenesmus  erzreugen.    Das  Fieber,  das  im  ersten  Stadium  j 
fehlt  oder  unbedeutend  ist,  ist  in  diesem  Stadium  hefüg  i 
intensiv ,    die  Kranken  klagen  über  Eingenommenheit  des  ! 
Kopfes,    haben  ein  auffallend  blasses  Gesicht,  bleifarbige 
Ringle  um  die  Augen,-  gereizter,    sclineller   Puls,  bren- 
nende Hitze,  später  werden  die  Extremitäten  kalt,  und 
die  Hitze   dauert  nur  noch  am  Kopfe  und  Rumpfe  fort. 
Eigentliiimlicli  ist  der  Geruch  des  Athraens  der  Kranken, 
er  ist  penetrirend ,  stechend,  faulig,  und  bei  Kindern  oft 
Tou  solcher  Heftigkeit,    dass  auch  nicht  empfindliche  Sub- 
jekte darüber  in  Olinmaclit  fallen.     Oit  erkennt  mau  da- 
her die  KrankJieit  schon  im  Augenblicke  des  Redens. 

Diagnose*  Von  Scorbut  unterscheidet  sich  die 
KrankJieit  dadurch,  dass  sie  (bei  Scorbut)  einen  chroni- 
scheu  Yerkiif  hat^  dasSu  das  Zahnfleisch  schwammig  is^  uu^i 
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keine  Ersclieninagen  branW^r-  Zerilftrinigeii»   und  keift 

toipides  Fieber  statt  fiiifleii. 

:  Aetiolagie.  Die  Krankheit  findet  sich  bei  Kin- 
dern zwischen  dem  2tea  und  ^en  Jahre  ^  ' doclt  ainch  bei 
I^Jrwachsenen  um  di^ 'Periode  der  Pubertät.  Kine  elmM- 
phärische  Einwiiknng  tcbeiiMl  die  Entwicklung  der  Knnk*- 
keit  Stt-kedingen,  wenigstens  wird  sie  im  Verfrühjslire  un- 
ter den  niederen  iStänden,  die  in  feuditen,  nassen  Well* 
Bnlmpi^n  leben,  >häiifig  epidemisdi  gesehen. 

A  e  iissere  :Mo.meiltei  Reizung  der  Muadhölile 
^«rck  MetaU-  Qebmich  (nedkentlith  durch  Merctir.),  dnrek 
den  Qehu8&.  sauerer  Dingä/  Käe^,  Föekeifleisch dureh  me- 
«kanboke  .Vcdiekittng.  •  • 

^  Auflg^finge.  1)  In  Genesung  unter  undeutlichen 
Fieber- Kiäed^rdnd'lieBilt«eniM  der  bulbösen  Massenr» 
glicht  selten  ist  aber  die  brandige  .^enftörung  so  we^ 
gegangen,  das«,  der  Knochen  entblosst  ist,  und  die  Zähne 
entweder  cariasp  .Wjer^Bf  ^  ^  ffipK^^  auqfaiJeji;  Manch- 
mal '  sind'  aeibst  j^incke  <4^s  .^veo)ar^  Randes  der' Kiefer- 
Knochen  ^  oft  selbst  der  Gaumen  -  Knochen  nekrotisch 
gewot4a«l  Perfoirati<m'  des'  Beckenii,  ftnsserlick 

dbf^ch  Bildung  einer  ,  Brand -Blase  angedeutet hat  man 
kieobnehtteL  »:      '      <   -    /  - 

2)  In  den  To  4«  'Br^erfblj^t*  entweder  auf  der  H5he 
M  J[iknkkeit  dttreh  Befllgkdit  dea  Fixers  ^  die  Bxtre- 
mititcn  sclmellenv dinn  odentat6s  an,  ideir  Fnls'dimmt  an 
Preqiienn  suf  ittlA  ehdlleh  wei'den'  dib  tCinder  sopor5s, 
oder  'dünch  kektisohes  Fieber  in  Folge  der'  ZerstSwung  des 
Knochens*'''*- '  'f  *'  :    *  " 

M  Bxognoa>e^  »Günstig,-  namentlick  Im  ersten  ,Sta* 
diami  und*  bei  -Kltadern.  -  GdSihrlick'  ist  fibng^ns  die 
Krankheit,'  wenn  die  Affektion  sieh  -  nicht  blös  «fir  das 
ZohnfleisQk  besclirftnkt,  sendeni  auch  die  naheliegenden 
|¥^kthfslle,  oder  'Wohl  gar  «die  Knochen'  ergreift,  ge- 
liybrilck,  webn .  Battchgrimihen  kiiiantritt,  und  äusserst 
kedenkliek,  wen»  iich  ödematoses  Ansehwellen  der  Ffisse 
und  Sopor:einsteiit.  •  -  ^-  .  i 

Therapie  --Versehieden  nkch  den  Stadien«  Ist 
meien  Stadiniii  Bepinseln  der  aifisirten  Theile  mit  einer 
Mischong  Ten  «Malvenr  Absud,  Chlor  und  Eosenhonig. 
Inoterlick  -  C|ilot  eder  SalasSure  Inr- fielen  sehlieimigen  Ve« 
kitteliu  £nt8|predkende>  DBl:  'fintfernnng  aus  der  dump«* 
fcn,  ifenchten  Attnosphare  in  eine  inehr  warme,  tro- 
ckene («LniL  i..Obsi  aar  Madivung.  '  Zum  Getränke' einen 
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gewöhnlichen  Malxtrank  mit  Zimatz  ton  Zitronen-Säure 
oder  Sprossen  Bier.  Im  zweiten  Stadium  Bepinseln  mit 
gewöhnlicher  Salz-Säure,  in  bedenklicheti  Fällen  seihst 
mit  rauchender  Salpeter  -  Säure.  Zum  Getränke  die 
ohen  bezeichnete  Mischung  ^  oder  eine  Losung  des  Chlor- 
kalks in  spec. ,  wenn  schon  einzelne  Stücke  sich  lüss- 
gestossen  ,  wo  man  gleichzeitig  mit  der  Pincette  nnchliilfL 
Innerlich  bei  Erwachsenen  die  -Salz  -  Säure,  bei  Kindern, 
wenn  Bjiuch  -  Erscheinungen  kommen  ,  ölig  -  schleimige 
Mittel,  selbst  mit  Zusatz  von  Kalien.  Gleichzeitig  ist  es 
nüthig ,  die  Kinder  in  eioe  Lage  zu  bringen ,  dasa  der 
Speichel  -  Ausfluds  über  die  Wangen  erfolgte  Ist-  der 
Knochen  ergriffen  ,  Anwendung  des  Glöheisens ,  und  zu9 
Aufrechthaitung  der  Kräfte  China «  Abkochung ,  Calmus 
lind   roborirende  Diät,    Eine  saturirte  FkibclärQche  mit 

Eigelb  —  MaktrsiUu     ..    .  .  t  t  i 

♦  • 

Zweite   Gattung.  Angina   gangränosa*  '* 
Brandige  Bräune.         ^  ^ 

Bine  der  gefiihrllclittra  JQnder- KrenkheUien>  die 
snaache  Scharlach  -  Epidemie«  so  gefabriich  nacht  Wir 
unterscheiden  ebenfalls  2  Stadien ,  ein  Staidium  ;der  lEci4 
tation,  und  ein  Stadium  der  Brand -,BUdtonf* 

S r a c h ei n u n ge n.  Ites  Stadium^ .  . Die! '  Kranken 
Magen  über  ein  Gefohi  Ten .  Trockenheit  i  imd  -  Brennen 
im  Schlünde  (nicht  nber.  eigentliche  iSdiiing-.  Beschwer^ 
den).  Untersucht  man  die  itachenhöble,  abiAndetiiAn 
die  UtuIo  und  das  Yelum  palatinum  nur  wenif  ^ange» 
■diwoUeni  und  «dunkel  in*s  Violette  oder  Brihinliche  fliehend 
gerdthet.  YerhiltniMmäBsig  wenig  Schleim  -  äekretton, 
die  Wurxcl  der  Zunge  .mit  ,einem  dicken,  bleifarbeneii 
Ueberaoge  bedeckt.  Spitie  und  Rinder  mehr  trodcen. 
Oft  schon  ist  in  diesem  Stadium  Fieber  FVoet^  HitsOy, 
grosse  Mattigkeit  und  Abgeschlagenheit  .4er  JQUeder,  jSia*^ 
geuommenbeit  des  Köpfet  Brennend  hetsae  Haut,  ger 
reiater,  schneller  '  Puls.  Die  Dauer  .dies.  Stadiums  ?er« 
pc|iieddn,  oft  ifor  24  Stunden ,  oft  8  ^  4^  Tage.. 

Zweites  Stadium.  Die  Tonsillen,  an  einseinen 
(Stellen,  oft  aber  an  mehreren-^-  die  »  bsM  suaaniHneh^ 
Blessen  t  mit  einer  Kruste  badeckt,  die  anfbigs'  schraulaag 
gelb  erscheint,  bald  aber  in^s  Graugelbe : fibeigeht .  Die 
Kruste  erstreckt  sich  .  bauBg  auf  die. .Untere.  Wand  ^lioa 
niarynx  f  oft  verbreitet  jie  sidi  aber  die.  inneren  «Backeii*« 
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Flachcti,  selbst  über  die  Lippen.  Es  emheint  dfeger 
Schleim  als  buiböse  Masse  i  die  in  Fetzen  losgerissen 
werden  kann,  und  unter  welcher  die  ferothcte,  leicht 
blutende  Schleimhaut  erscheint.  Die  Geschwulst  in  die- 
sem Stadium  ist  bedeutend  ,  daher  eigenthümlich  näselnde 
Sprache.  Der  Geruch  aus  dem  Munde  aashaft  stinkend. 
■So  wie  die  Aff'ektion  über  die  innere  Backen  -  Fläche 
und  die  Zunge  sicli  verbreiten  kann  ,  so  auch  über  den 
Larynx.  Es  kommen  die  Erscheinungen  des  Croups.  Die 
Kranken  haben  den  ei^enthüm liehen  Strangulations-Athera, 
bekommen  von  Zeit  zu  Zeit  Erstickungs- Anfalle ,  und 
husten  l>r5ckligen,  puruienten  Stiileim  aus.  Heftiges 
Fieber ,  Eingenommenheit  des  Kopfes ,  frequenter, 
schneller,  oft  unzählbarer  Puls,  brennend  heisse  Haut^ 
Delirien  ge^en  Abend ,  oft  furibund ,  oft  muszitirend* 
Uebergänge  in  Croup,  oder  durch  Zwischen -Formen,  in 
Angina  aphthosa ,  Combination  mit  Scharlach. 

Aetioiogie.  Brandige  Bräune  ündet  sich  Vorzüge- 
weise  zwischen  dem  7ten  Jahre,  bis  gegen  die  Mitte  der 
20ger,  vor  und  nach  dieser  Periode  ist  die  Kranklieit 
selten.  Sie  ist  übrigens,  wie  es  scheint,  eine  neuere 
Krankheits-Form ,  als  Epidemie  wenigstens  gehört  sie 
dem  17ten  Jahrhundert  an,  wO  sie  im  südlichen  Europa 
farchteriiche  Verwüstungen  anrichtete.  Erst  später  ward 
sie  auch  im  Norden  gesehen.  We^t-Europa^  namentlith 
England  sind  jetzt  ihre  lleiraath. 

Vorkommen.  Die  Krankheit  kommt  meist  epide- 
misch Tor,  bei  uns  Avenigstens  selten  für  sich,  meist  im 
Gefolge  von  Scharlach ,  entweder  der  Scharlach  -  Epi- 
demie vorausgehend ,  oder  sie  begleitend ,  oder  ihr  fol- 
gend. Häutig  findet  sie  sich  mit  Scharlach  in  einem  und 
demselben  Individuum  |  ait  aber  befallt  aie  auch  erat 
apäter. 

Verlauf.  Ausg^än^^e.  ,  Sie  verläuft  in  3  — & 
l^en,  und  endet: 

1)  In  Genesung  unter  Lostrennung  fetziger 
Massen.  Auch  hier  bleibt  noch  längere  Zeit  Geschwulst 
der  Tonsillen  ,  und  etwas  Schling-Beschwerde  zurück.  Oft 
sind  aber  die  unterliegenden  Theiie  (Uvula  nailientlich  und 
Tonsillen)  theilweise  oder  ganz  se^rstort^  also  Heilung 
durch  Substanz-Verlust. 

2)  In  den  Tod.  Entweder  durch  die  Heftigkeit 
des  l^jebers  unter  den  Erscheinungen  des  komatösen  Zn- 
standea^  auweiien  pldtslich^.  oder  dureh  Weiterverbrei* 
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tnng  der  AfTcktioii  auf  die  Glottis,  indfem  hier  odematöse 
Geschwulst  Bich  bildet ,  \xi\d  die  KraakeA  suffokatiT  zu 
Grunde  gehen. 

«  Progae«6  missUch.  Fdlgende  Momente  hestun« 
mea  sie  : 

1)  Ausbreitung  der  Affektion.  Schlimni  ist  das  Fort- 
gehen der  Affektion  auf  die  Glottis  und  das  Hiniutretea 
der  Erscheinungen  des  Croups. 

2)  Combination*  Oomblnation  mit  ScharlRrli  ist 
sehlimm.  Schlimm  ist  der  Zutritt  der  Gehiru-Aiiektion, 
«chlimm  het'tigei  Fieber  ^  namentlich  brennend  beits^ 
Haut 

T  h  e  r  a  p  Te.     Hat  sich  die  Krankheit  durch  Conta- 
gium  erzeugt,  Versuch   das  Contagium  zu  zerstören  bei 
den  ersten  Symptomen   seines   Keiroens.     Zu  dem  Ende 
Gurgeln  mit  kaltem  Wasser,   dem  man  Säueriitige  beisetzt. 
Zur  Verhütung  der  Infektion  kann  man  bei   einer  herr- 
schenden Epidemie  den  Kindern  nebstdem ,  dass  man  sie 
der  Ansteckung  soviel  als  möglich  entzieht,  PräservatiTay 
aber  nicht   in  den  kleinen   H  a  h  n  e  ni  a  n  u'sehen  Gaben 
nehmen  lassen.     Ist    aber    die    Krankheit  ausgebrochen, 
ao   lägst  man  im  ersten  Stadium  Blutegel  ansetzen,  mit 
Chlorwasser  gurgeln ,    und  innerlich   gegen   das  Fieber 
Salzsäure  nehmen.    Im  zweiten  Stadium  ist  es  Aufgabe, 
die  bulbüsen    Massen ,    die  die  Theile  überziehen ,  zu 
zerstören.    Zu   dem  Ende   lässt  man  sie  mit  Salzsäure, 
der    man    etwas    Kosenhonig    beisetzt,    bepinseln,  und 
macht  von  Zeit  zu  Zeit  den  Versuch ,    einzelne  Fetzen 
mit  der  Pinzette  abzutragen.    Auch  den  Alaun  in  Form 
von  Streupulver  auf  die  bulböge  Masse  liat  man  empfoh- 
len,   und   günstigen  Erfolg    gesclun.      In  bedeukliclien 
Fällen  greift  man  zur  rauchenden  Salpeter  -  Säure.  Sind 
die  Massen  losgestossen ,   und  reinigt  sich  die  Mundhöhle, 
so    geht    man    zu    dem    einfachen  '  Chlor    mit  Kibisch- 
Decoct  und  Borax  über.     Gleichzeitig  gibt  man  inuerlicil 
an  der  Stelle  der  Salzsäure   die   diaphoretischen  Mittel, 
namentlich   das  isissig- Anunoniak^   um   die  Haut -Krise 
einzuleiten« 

Dritte  Gattung,  ßastr«malacie. 

Erweichung,  Perforation  des  Magens. 

Die   Krankheit  ist  zuerst  an  Leichen  von  Hunter 
entdeckt ,   aber  für  cadaveröse  Zerstörung  gehalten  wor- 
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den.  'J8f  er  hat  dai  T^dieiist,  die  Krankheit  im  Lehen 
als  solche  erkannt ,  uhd  das  Vorherrschen  der  Nerven«* 
Aifektiön  in  ihr  nachi^ewiesen  sa  haben.  Dixi'ch' neuere 
Untersuchungen  ist  es  nun  ausser  Zweifel  gesetzt:  die 
Krankheit  sej  eine  der  Terderbüchsten  und  frequentesten 
Kinder-Krankheiten.  Wir  imterachciden  am  besten  bei  ihr 
2  Stadien :  das  Stadium  der  Reizung,  und  das  der  Paralyse» 

Erscheinungen.  Erstes  Stadium.  Die  Kin- 
der werden  plötzlich  unruhig,  schreien  mit  eigeiithümli- 
chem  heisserm  Ton,  und  ziehen  dabei  die  Fnsse  kreuzend 
gegen  den  Unterleib.  Das  kaum  Genossene  brechen  sie 
wieder  weg,  und  was  sje  erbrechen,  riecht  entweder  sauer, 
oder  gleich  anfiin^s  raulig,  der  Unterleib  ist  aufgetrieben^ 
in  spec.  die  Mageagegend,  die  sich  gleichzeitig  heiss  an- 
fühlt. DurchliUle  8 —  10  in  24  Stunden,  gehackten  Eiern 
ähnlich ,  ratncltaial  selbst  mit  Qlutstreifen ,  das  Gesicht 
hlass  ,  zusammengefallen ,  blaue  Ringe  um  die  Augen ,  die 
Extremitäten  kalt,  gegen  Abend  Hitze.  Auffallend  schnelle 
Abmagerung,  Entstellung  der  Gesichtszüge,  die  Erschei- 
nungen machen  anfangs  Intermissionen  von  2  —  3  Tagen^ 
bis  sie  endJich  stetig  werden. 

*  Zweites  Stadium.  Der  Unterleib ,  in  spec.  die 
Magenge^^eiid  meteorisch  aufgetrieben,  während  sich  der 
Rumpf  noch  heiss  anfühlt,  die  Extremitäten  kalt,  die  Züge 
entstellt,  das  Auge  verdrossen,  Sopor.  Schluchzen  an  der 
Stelle  des  Erbrechens.  Die  Durchfälle  ccssircii  ,  oder  der 
Koth  geht  unwillkührlich  ab.  Das  Stadium  ist  von  kurzer 
Dauer,  selten  von  24  —  48  Stunden. 

Diagnose.  Die  Krankheit  ist  mit  heschwerlicheni 
Zahnen ,  selbst  mit  Hydrocephalus  acutus  verwechselt  wor- 
den. Allein  der  Contraktlons -Punkt  des  Krankheits  -  Pro- 
zesses in  der  Magengegend,  die  Auftreibun^,  Hitze,  und 
der  Schmerz  derselben;  die  Beschaffenheit  des  Erbreche-' 
nen ,  in  spec.  sein  Geruch  und  die  eigeuUiümliclieu  Durch- 
fälle sichern  die  Diagnose.  '  - 

Aetiologie.  Die  Krankheit  ist  an  eine  bestimmte 
Lebeus-Periode  gebunden,  die  mit  dem  rSten,  4ten  Mo- 
nate nach  der  Geburt  beginnt,  und  mit  dem  14ten  ,  löten 
Monate  (mit  dem  Ausbruche  der  Zähne)  endet.  Es  fehlt 
Übrigens  nicht  an  Beobachtungen,  dass  über  diene  Periode 
hinaus,  Namentlich  noch  im  4ten  Jahre  die  Krankheit 
vorgekommen  ist.  Aeusserst  merkwürdig  bleibt  es  :  dass 
man  auch  bei  alten  Leuten,  freilich  nur  äusserst  selten, 
die  Krankheit  beobachtet  hat.    Sie  zeigt  hier  einige  eigen- 
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Ibamliche  Brtdieiiiiiiigeii,  ilia  Ennken  kitgctt  filier  tte- 
chenden,  brameoden  Schmers  Ift  der  Milz^e^end  ^egen 
das  blindiacki^e  Ende  deg  Ma|;en8  sn.  Aufireibuiig  in  die» 
•er  Qefead,  Schmers  bei  der  Beroluniag  ~  Brrai-Nel« 
§amg.  —  Aeustere  Momente; 

1)  Eine  bestimmte  atmosphirische  Constitution.  Im 
Verfrühiinge  und  im  Herbste  nur  erscheint  die  Krankheit» 

2)  Alimentäre  Einaisse.  n)  Dinge,  die  die 
tionskraft  sehr  aullreiben,  sey  et  durch  ihre  Sdiwer- 
Verdaulichkeit,  cey  es  durch  Ueberreizung.  Schwerver- 
dauliche Dlii^e ,  namentlich  wenn  gleichzeitig  erhöhte 
Temperatur  einwirkt,  sind  die  häufigste  Krankheits - Ur^  ■ 
Sache,  so  häufig  daher  bei  auisereheiicfaen  Kindern,  die 
mit  heissem  Brei  aufgefüttert  werden,  b)  Verschlucken 
sehr  itzendeu  Speichels,  daher  die  Krankheiten  bisweilen 
CompUkntien  mit  einftchem  Zahnen  ^  Stemaeace  und  Aft« 
fins  sanfrinoaSseinhergelit. 

Ausgänge.  l)In  TollkommeneGeneiunf. 
Die  Haut  wird  dann  feucht  (oft  kommt  aegar  Exanthem- 
Bildung  auf  deraelbi^)  und  die  Temperatur  gleicht  sieh 
'wieder'  aus*  Aber  auch  bei  diesem  glücklichen  Auagsnge 
bleibt  grosse  Schwäche  und  Verletsbarkeit  ün  Magen 
zurück  f  und  die  Kinder  werden  gerne  vom  jiawismus 
befallen. 

2)  tn  den  Tod.    Unter  den  im  Stadium  der  Fb- 

.  ralyse  bezeichneten  Erscheinungen« 

SectioA.  Die  Veränderungen  «hid  immer  am  blind- 
ssckigen,  sm  Milsende  des  Magens,  während  scirrhose^ 
tnherkuibse,  carcinomatöse  Zerstörungen  das  Leber  «Ende 
befiillen.  Diese  Verändemncen  sind  nun  kurs  die :  .  Bie 
Häute,  sind  aufgelockert,  guatinbsy  oft  durchsichtig  wie 
Fastn  liquirit;  dabei  ao'wdch,  daaa  sie  bei  dem  gering- 

'  sten  Fingerdrucke,  in  eine  breiige  Masse  serHieaaen.  Ist 
die  Ferforation  noch  nidit  gesdidien,  so  findet  sich  um 
die  aifisirte  Stelle  ein  dunkler  Gefiaafaof.  Hat  aber  Fer- 
foration statt  gefunden  y  so  ist  dieser  Terschwunden. 
Die  perforirte  Stelle  ist .  übrigens  wie  austgesehnitten, 
ihre  Aänder  dsher  glatt  —  die  Contents  des  Magens  ins 
CsTum  Wbdominia  entleert*  Die  Erweichung  beachränkt 
sich  übrigens  nicht  allein  auf  den  Magen ,  sie  eratreckt 

.  sich  such  auf  einen  Theil  des  Dünndarms ,  der  daher  ge-  < 
htinös  in  Fetsen  losreisslich  ist«     Injektion,  Jlotfaung,  ' 
vnd  ein,  wucherndes  Gefilssnets  des  Nerrus  pnettmogastri- 
cus«  Von  m^chanisdier  ZerrmiiUDg,  gesehwürlger  Zar- 
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«IBfiilig*  tili  <»daTer6te<r  Peitorfttion  uiiterBe1iei4«t  lich 
diese  pttholoi^iiehe  Perfdratlön  leicht  durch  die  eigenthöm« 
liehe  VerSndeiiinf  der  Mag^en^iide  diMlurch,  dass  dl» 
Ränder  der  perforirteii  stelle  umschrieben  tad  scharf  sind, 
als  Wire  ein  filvck  herausgeschnitten.  ^ 
T  h  e  T  II  p'i  e.  De  Ueherföllnng  des  Ma^^s  nül  Blut 
nlAt  sn  ISu^iien  Ist,  andererseits  der  Ner^e  thfitigen  An^ 
ttetl  olninit^  se  wird  die  Bdiaiidinlig  compll^hrl  se^. 
Blutegel  Uk  der  Mageiigef end ,  Meronrki'^tiiiireibuDgeii.* 
Kur  l^rivatien^  niuss  iban  die  Haut  benotsen';  '  daher  lau«  ^ 
Warme  mit'Kleiea  bereitete  Bider.  Innerlich  -  hleine  6a«» 
^en  TOtf  tfphinr  Uli'  Schleim'y-Ainjrltiiiir;  ' Klystiei^e  mit 
Opium  bet^eMiiasen  Durchfäikii;  iitrenge  Diit^  biea  Was;^ 
■erecblclm..  -  WH  des  Erbrechen  auf  ^  däuetrn  die  Diirch'^ 
ISIIIe  ebeftlnrt;  Dinge, •däc die  Disaoitfüein  der^erganischen 
Blasse  hindern,  namentlieh  daii-  «aiKsaare  BHsen  in  Ver-' 
Ündnng  mit  "«tms  Ofttim*  in-  der-  fteoMraAessens  llsst 
iMn  die  iKtdtt  liirWif anehen ,  und  gibt  ti^Üdl  Btirltendei 
■Utter,  AMnCttttttb  SicM^  und  Mina^lüAte. 

*  • 

Drftie  O^ruppe.  •'Nmi>np''hl0go<n?n  9m  Respt«» 

reti^iiS'^Af  pnrnts."    '  " 

Erste  Gattung*.  Croup.  (Angina  membrana- 
cea,  Angina  polyuoaa.  CjaaUche  fltrenua;;^ 
bäutigeßrauue).  ' 

Die  Kranhheit  ist  erst  Im  Anfang«  diesen  Jainhnndertn 

ein  '  ü egenstand  hinftgerer  .Untersuchungen  gewordeiK 
Man  Ihiell  i'sie  allgemein  für  entiündüehe  Affektion  de« 
LsrynXf  ihedülsirt  dranoh  das  Lebensalter  des  Kranken  | 
doch  ist  schon  Autenrieth  gegen  diese  Betmptung  a«ff 
getreten,  •md  hat  die  Theikialime  des  Nerreas  ^ach^wie* 
nen,  sie  zu  seiner  Meuroparaljtj  Entzündung  gesellt«  i 

Croup  durchläuft  3  sehr  Tcrschiedene  Stadien,  da$  ^ 
fitndiiRB  der  intermittirenden  ,' das  .Stadium  der  remiltiren'* 
den  Symptome,  und  das  Stadium  oei*  Exsudation* 

Erscheinungen,  irrstes  Stadium.  Oeivohtft» 
lieh  haben  die  Binder  schon  einige  Tage  vitf  •  dem- AuPr 
bruehe  der  Krankheit  katsrrhsiische  Srschelniingen ,  Mm 
bOsteln,  ihre  Sprache  ist  etwas  rauh  etc.,  zuweilen  feh<» 
len  aber  diese  Voriftiifer,  und  die  Krenkheit  befallt  plötz- 
lieh. Die  Kinder  ormdien  knm  Tor  Mittvrnacllt  «II 
f.  Daed.  W 
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Tone  (dea  maiirl^ld.  mil  de^i  Q^HC^rci  einet  jungen  Hah- 
nen ,  bald  nil  di^ni  tinee  E«nln:mF§)eielien  kann)»  Diener 
Ton  wM  ..  ^urjiAt '«brainpflifif^^i.^sammenfchnöninf.  der 
Glottia  henrorgebracht,^  wobei  .di^«  jnspimMo  14.  lang  geio* 
fon.  ial|  -die  Exifjration  s^oeen^iie  ge9c)i|e]it,..  i|nd  die 
Iriift  no  (in.8lAM«Bn)  dbreh  die  verengerie  OiotCip  .anag^ 
trieben  wird*  *  Während  den  AnfaUea  iat  dafi  Gesicht  ge« 
irothet,  daa  Auge  injizirt,  die  lüppnken  alhpaen  ÜngsUjeli 
und  mit  '  Torgeatreekteni  Qitao^ Per.  Pnia  iat  gespannt, 
beachleanigt t  der.  Qarn  e^inaa-  geröihet.  Gegen.  Morgen 
Qiaehlaaa  dci:-:  SmiheiiiimgeQ*  Do9  Yag  über  i«t  «elieinbar 
Alle«  vorüber  f  nur  Ton.  Zi;it  avL  .TMt  eine  raiihern  Stimnaie» 
Abenda  (gegen  Biitier«icht>  k^luQin  die  Firosymen  wie* 
4er.  Die  Q#ner  dic^ea  S|adiQ4ls.'«iit,  fff8i^i<ddfM|  9.  oft  nuf 
diStunden»  0ft4;rr-6.Xage^  ..»'-i  ....  . 
'  2tea  Stadioaar-.tPie*  Stimme. d«r,J[r»n)(eil  ial«b^ndig 
kei^aer;  niß  Jdagen,  weu.  ai«;atük]4«bM  nfn^ckeii  kon* 
nen ,  über  ein*  GflßiU  von  Sffonimii  im  hmymf^iWkd  M  der 
Trachea,  die  aich  etwaa  aufgetrieben,  upid  achmershaft 
beim  DrnclLe  neigen«  Unteraocht  man .  die  Mund- Hdhle, 
ao  aidii  man  hinfig  eine!  4l^mv^'  'Jtotbe  f»g4i  die  Tont 
nilien  hinanftteigen  ,  ondr.  Jt^^lf^  'iMn  mit  dem  Finger  bin 
gegen  die  Oiottla  hin,  ao  aieht  man  dieae  aufgetrieben, 
wpiatiff,  Q4^mat)(a,  Von  Zeit^9^t  Sufoca^onf-^nfSUie. 
DJe  Kinder  nthmn  Bngstlichi»'^  |euche|id ,  mit  TÖrge^trecfc« 
iem  fifalaei  wobd  ^er  Huaien  äoch'  ^rauh  (trq5i)Lf^  )  ist, 
und  nur  etwaa  Schleim,  mit  Blut  gemiacht,  aüageworfen 
wird«  bt  ein  aoklter  Aniatti  'Tbniber ,  -  ae  lachltfen  die 
Kinder >  *l»ia  «In-  ein  neuer  «Paredyainua  auftdunekt!»  Denn 
Heber )  gereiiter,  aolmeller,  etwar  harter  Pula\$r  iheiaae 
HMit^  leiähi  hnli^^  Zonge;  heftigar  PurÜV  leichl  gerftw 
theter  Hflrni  Oioer  1  bia  9.;  d  Ma  <d  Tage,  t :.  ' 

vStea  Stadium.  IMe  Kilidkr  liegen  auf  Aua .  Brnktä, 
und  anehen-  die  Taaehen  1*.  lefüngem^  fedenü  irfe  den 
Köpf  nach  hinten  beugen;  Die  Reapiration  jgeaclMeht  mit 
den  Abdominal -«MoaiMrn*  ''Länge*  der  Tradiea  rapaclndee 
Gerioach ,  man  hirt  deutüdk.,  daaa  die  Traehen  mt  einer 
FifiaiiglEeit.  flbetfcUen  iat.  Von  Zelt  nu  Zeit  IParoiyOmen, 
nieht  allein  «dt  Hnaten,  aondern-  sogar  itiit'  Broch  -  Anfül- 
len^ wobei  ^e  Kranken,  fetzige  Maaaen,  oft  aogir  rbfarige 
Concremenle  mit  miahneten^  Uaa  Oeaieht  iat  'biaaa,  daa 
Ange  herverfBdringt,  man»' aieht  «die  Angat  deutlich  auf 
fcm  Geaiohle  aich  apiegein.-  KeimBt  ein  Anfall^  ao  grei* 
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i'en  die  Krnnken  ,  mit  thren  Händen  Hülfe  itichend  ,  nach 
Alleoi  in  der  iNälie  umJier^  di«  JEi^treimtaten  melir  kiiJil^ 
der  Pills  klein,    schwach,    mehr  fadeuförini;,' ,    aber  äug-» 

terst  frequeiit.    Voa  kiurser  Dauer,  selten  über  24— *4d 
Slunden. 

Diagnose.  Man  hat  einen  Unterschied  zwischen 
Cronp  des  Larynx  und  der  Trachea  gemacht,  allein  die 
Trennung  beider  Formen  dürfte  kaum  möglich  seyn,  dM 
beide  nebcneifiander  vorkommen,  und  die  Symptome  in  , 
einander  iliesseu,  Wichtji|;er  ist  die  üntcrsclieidun^  eines 
intermittirenden  Croups.  Seine  Existenz  wurde  zuerst 
durch  J  u  n  ^  nachgeA'.iesen.  ist  kein  Fieber  vorhanden, 
und  die  topisclien  Ersch^nungeu  sind  dieselben;  treten 
aber  in  IntermiRsionen  auC  Die  Form  scheint  dem  Siiden 
vorzu^^sweisf  anzugehören,  un4  d^n  Ui^bcrgang  au  dem 
miliar ischer.t  Astlima  zu  bilden* 

Aetiologie.  Die^  Krankheit  ist  an  eine  bestimmMl 
Lebeiis-Pernode  gebunden,  die  mit  dem  2teu  Jahre  beginnt, 
imd  mit  dem  7ten  oder  8teu  endet.  Jenseits  dieser  Fe-* 
'  riode  ist  die  Ürankheit  selten  ,  doch  sieht  man  sie  biflwei- 
l<*n  um  die  Pubertät.  Auch  das  Geschlecht  scheint  Ein- 
üuss  zu  iiaben,  wenigstens  ist  es  Thatsache,  dass  mann'; 
liehe  Individuen  häutiger  von  der  Krankheit  befallen  werr 
den,  als  weibliclie.  Soll  es  zum  Ausbi:uche  der  Krank^^ 
heit  kommen ,  so  bedarf  es  vor  Allem  der  neuroph logisti- 
schen Couutitution  der  Atmosphäre.  Croup  ist  daiier  häu- 
figer im  jNorden  (namentlich  au  den  Küsten  der  ISordseeJ 
als  im  Süden.  An  den  Kühlen  des  Mitteimeeres  gehört 
Croup  zu  den  Seltenheiten  ,  er  wird  hier  durch  Rein 
Aeqiiivaleiit ,  Angina  gangraenosa  ersetzt.  Zu  den  vermit* 
telnden  l^lomenten  gehören:  .  1)  Anstrengung  der  Brust- 
Organe,  heftiges  Schreien  oder  Sprechen.  2)  Plötzliche 
Kin Wirkung  der  Kaite  —  kalter  Trunk,  Verkältungy  Durch- 
Dässuiig  der  Haut  des  Halses.  Die  Krankheit  bildet  sicll 
aber  auch  durch  Mittheiiuug  aus  Angina  gangraenosa  (nich| 
plötzlich,  sondern  durch  Uebergange),  durch  Metastase 
aus  miliarischem  Asthma,  Keuchhusten^  einfach  katärriidi* 
scher  Aff<ektion,  endlich  durch  eine  Art  von* Ansteckung  am 
IMaser-CoiUagium ,  das  bei  manchen  Individuen  nicht  Ma- 
ser-Exanthcra ,  sondern  Croup  erzeugt.  Die  Krankheit 
kommt  bei  uns  im  Vorfrühiinge  und  auch  im  Spätherbste 
vor,  und  ist  in  manchen  Monaten  epidemisch,  üesondert 
frequent  ist  sie  hier  nach  Leberschweromuugen.  —  Sie 
scheint  mehr  an  der  Schattenseite  und  au  tief  liegenden 

♦ 
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Wolmiin^eR  gebanden  lu  seyn.  In  hoher  gelegenen  Ge- 
benden gehört  die  Krankheit  za  den  Seltenheilen. 

Verlauf,     Ausgänge.    Verlauf  mehr  oder  weni- 
ger akut.    Gewöhnlich  erreicht  die  Krankheit  in  7  bis  14 
Ta^en,    oft  aber  auch  schon  in  23  Stunden  ihr  Ende. 
Ausgänge:    1)  In  vollkommene  Genesung,    weil  es  schon 
zur  Bildung  des  pathischen  Produktes  gekommen  ht ,  unter 
Au$8tos8ung  desselben  durch  Brechhusten  (oft  wiederholt 
sich  die  Biidun^  des  pathischen  Produktes,    und  mit  üir 
die  Ausleerung  desselben),  im  ejitgegengesetzten  Falle  we- 
nigstens durch  Haut-Krisen ,    Stuhl-Ausleerungen  f  zuwei- 
len auch  Sedimenten  im  Harne.    Die  Stimme  bleibt  abefk 
noch  längere  Zeit  alienirt,    und  der  Larynx  so  verwund- 
bar,    dass  bei  der  geringsten  Veranlaf!RiTn£^  knt^rrltalische 
^  Affektion  oder  Croup  zurückkehrt.    2)  lu  their.*  ise  Gene-» 
tung.    Die  Kranken  husten  fortwährend  punileiiien  Schleim 
ans,    und  verfallen  endlich,    wenn  nicht  nrztiiche  Hülfe 
eintritt,  in  Fhthisi»  pituitosa.    Oder  en  bleibt  (gleichzei- 
tig) die  Sprache  verändert  ,  maneliinal  tritt  sogar  gänzli* 
che  Aphonie  ein.    S)  In  den  Tod,  und  zwar:    a)  gleicll 
anfangs  durch  den  heftigen  Krampf  und  die  Zusammeti- 
zchnürungen  der  Glottis,   mithin  durch  Suffokation,  oder 

b)  durch  die  heftigen  Hutten- Anfalle,  indem  Ueberfüllung 
des  Gehirns  mit  Blut  kommt  —  durch  Apoplexie,  oder 

c)  durch  Erschöpfung  der  Lebensthatigkeit  in  Folge  des 
Exsudats ,  oder  endlich :  d)  durch  das  Exsudat  an  sich ; 
Indem  dasselbe  den  Eintritt  der  Luit  in  die  Lunge  hindert^ 
gleichfalls  durch  Suffocation  ("aber  im  letzten  Stadium.) 

1*  Section.  Ist  der  Tod  im  ersten  Stadium  erfolgt, 
krampfhafte  Verengerung  der  Glottis  ,  oft  mit  ödematöser 
Geschwulst  der  Stimmritzen-Bänder  und  des  Kehl-Deckels, 
leichte  liöthung  der  Larynx-* Schleimhaut.  Die  Lunge  mit 
▼enosem  Blute  überfüllt ,  bhitroth ,  beim  Einschnitte  hef- 
tige blutend.  Ist  der  Tod  im  8ten  Stadium  erfolgt  ,  so 
findet  man  das  pathiache  Produkt.  Es  überzieht  ia  der 
Form  einer  After  «Membran  von  verschiedener  Dicke  (von 
der  Dicke  eines  Mohnbiattes  ,  bis  zu  der  eines  Kartenblat- 
tes) die  Schleimhaut  des  Larynx  und  der  Tracht  a  oft  bis 
tief  in  die  Bronchien  herunter.  In  der  Regel  bildet  ,die 
Membran  eine  Rohre,  die  aus  geronnenem  Eiweiss-Stoff 
besteht,  gelb  gefärbt,  und  oft  schon  die  ersten  Aufäiiee 
neuer  Gefassbildung  zeigt;  mit  der  iSchleimhaut  hängt  bie 
nur  locker  zusammen  ,  und  ist  leicht  von  ihr  lostrennbar. 
Oft  ist  purnleate  Lymphe  zwiiichca  ihr  und  dt:r  ^diltiiu- 
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limit  ergmm  >  und  bümbIIMi  ihr  TSnaifikadoBea  4fr 

Bronchien  thh  idieter  FMcalglBeit  exSäH.  IHe  .fiehleimliwt 
des  Larynt  imd  der  TnicbM  geritili«!«  « Rdlbe ,  sogfir 
die  Knorpelriage  darolidriBg«^  9  übrigens  im  umgekehrten 
VerlilUtnisse  stehend  sir  der  Menge  des  patUschen  Pro-., 
duktes.  Die  Lange  «plenidrty  blniechwarz;  weich,  eil 
merdräclLbiir ,  mit  Tendsem  Blute  üb^^RfäUt  Der  NerräB 
.Tifiui,-  nanentlieh  nein  llamiis  reeoneiie  mit  einem  w\i- 
«chernden  Gefässnetze  umgaben.  Als  secundäfe  Erschef- 
nuni^^'  endlich  noch  Ueberfuliimg  deg  Gehirns  mit  Blut,  • 
unA  wenn  der  Tod  dureh  A^epleiie  erfolgt ,  bäufif  biutlr 

Prognose.  S^r  unganstig.  Qerade  die  saftigsten» 
lilntreichsten  9  kräftigsten  Individuen  -rtnd  mm  meisten  ge- 
iÜhrdet.  Die  Prognose  hängt  übrigens  von  folgenden  Mo* 
menten  ab :  1)  Vom  Stadium  der  Krankheit»  Im  ersten 
Stadium  Ist  kaafig  noch  Hülfe  möglich,  im  2ten  ist  sie 
ocbon  precär«  .2)  Von  der  Rasch  he  it  der  Aufeinanderfol§e 
und  der  Dauer  der  Anfälle.  Je  häufiger,  je  längw.die 
Anfälle  sind  ,  desto  luigüustiger.  3)  Von  der  Menge  des 
pnthisehen  Produktes  und  den  Anzeigen  der  Leichtigkeit 
.des  Auswurfs.  Tritt  einmal  Gehirn-Alrektioa  ein 9  kommt 
Abdomlnal-Respiraliony  wird  der.  Puls  liein»  snssimnenge- 
BOfen>  so  Ist  es  «IM* 

T  Ii  e  r  a  p  i  e.    Bei  dem  Auftreten  der  Krankheit  ge- 
lingt es  gewdhnh'ch  durch  eine  Dose  Tart»  stib»  oder 
.yin»-  stibtstum  mit  Oxjmel  sguilliticum.    Blasenpflaster  in 
•dem  Naeken,  und  strenge,  antiphlog.  Diät,'   den  Fort- 
g^hng  der  Kranklieit  aiifsuhalten.     A»a^  später,  überhaupt 
in  allen  Stadien  der  Kranklijeit  hat  man  Brechmittel  ange- 
rühmt  und  das  ist  sinnlos.    Es  beschrankt  sich  ihre  An- 
wendung blos  auf  den  Intermitt.  Croup,  und  auf  die  er- 
nsten Anfälle  der  Krankheit,  sowie  auf  das  Stadium  der 
.Transsudation.    Hat  sich  eiiimal  die  Krankheit  ausgcbi)- 
.det,    so  verlangt  Croup  die  Behandlung  des  Hydroccplia- 
-Ins,   daher  vorerst  Antiphlogqse»    Blutegel  an  den  Hals  . 
.gleich   in   bedeutender   Menge,    denn  je  intensiver  die 
Antiphlogose ,  desto  wei^iger  befliß  ist  das  folgende  Sta- 
dium,   desto  geringer  die '.Menge  deg  Exsudats  und  daTin 
•.l)erivation.     Auch  hier   wieder   der    Darm  Ableitiiiii^sor- 
.^aii,    nebenbei  aber  Niere  jn^d  Haut;   daher  innerlirh  Cti- 
iomei  mit  Jalappa  tostSicftfl^r  4^ss  4;aiopei-Stühle  erioljj;e^. 
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Werden  die  Dur«iilltle  cdllfqnatir,  '•a  di6  Siell«  deg  Ca- 
Jomels  Fin^erhutkraut,  mli  Swif ««AflliviNiiiiin ,  wenn  hef- 
tige Congettiont  •  Bracheiniingeii  «nd  ^osse  Hitze  zuge« 
l^en  sind ,  KlysUere  Ton  Essig  nnd  KletCb  Neben  den 
inneren  Mitteln  äussere  Hantreize ,  Blatte npilaster  auf  die 
Haut,  aber  mit  Vorsicht  wegen  den  BlutegeJ-Sticlien,  da 
heftige  Entzündung  folgen  kann  (daher  bedecken  dersel- 
ben, d.  i.  der  Blutegel- Stiche  mit  FJor  oder 'cmgi.  Pflaster). 
Bei  heftiger  NerTeneufreizung,  namentlich  convulsiv.  Zu- 
aammen7iehungen  des  Larynx,  Straiigulationa*Atliem,  sind 
Blasenpiaster  Ton  dem  günstigsten  Erfolge;,  und  durch 
kein  anderes  Mittel  ersetzlicli.  Ist  aber  schon  die  Eysci« 
dation  erfolgt ,  und  sind  die  Erscheinungen  der  lieber« 
fallung  des  LarynY,  der  Trachea  und  Bronchien  zugegen, 
dann  helfen  Blasenpflaster  nichts  mehr,  ja  sie  sind  in 
diesem  Falle  höchst  schidlich.  Neben  der  Antipblogose 
und  Deriyation  endlich  strenge  antiphl.  Diät.  Die  Kinder 
müssen  ruhig  im  Bette  Hegen,  da  Jede  Bewegimg,  jeder 
Sehrei  die  Paroxysmcn  herrorrnft,  sie  dürfen  blos  lau- 
warmen Schleim  und  den  mit  Vorsicht  geniessen.  Kommt 
CS  zur  TransRiidation ,  so  ändert  sich  die  irztl.  Behand- 
lung, es  ist  das  path.  Produkt  zu  entfernen*  Man  bedient 
»ich  zu  dem  Ende  der  Brechmittel  des  Tart.  stib.  mit 
Oximel  squiU. ,  oder  einer  leichten  Abkochung  der  Ipe- 
cacuanha  mit  Brech-Weinstein.  Schlimm  ist  es  nur,  dass 
die  Kinder  meist  nicht  schlingen  können,  indem  sie  fo- 
porös  daliegen.  Es  ist  dann  nichts  fibri^,  als  auf  mechan. 
Weise  das  Erbrechen  herbeizufiibren.  Man  heht  die 
Kinder  anf  und  reizt  mit  dem  Fin^^cr,  den  man  in  Ox. 
squill.  taucht  ,  den  Gaumen  und  die  Weirhtheile  des 
Mundes.  In  der  neueren  Zeit  hat  man  Zinkvitriol  an  die 
Stelle  des  Tart.  stib.  Torgescli]a?en  ,  nnd  in  demselben 
foirar  ein  Spec.  ^e^en  den  Croup  gefunden  zu  haben  ^e- 
glaubt.  Allein  wie  an  allen  Spec. ,  so  ist  auch  an  ihm 
als  solchem  zu  zweileln,  und  was  die  Sicherheit  seiner 
Wirkung;  betrifft,  so  li^nnt  sich  diese  auch  bei  Tart.  stib. 
durch  Iprcacuanha  erzielen.  Von  den  kalten  Be^iessungen, 
die  Harter  in  Petersburg  empfahl,  und  die  er  noch  bei 
kalten  Extremitäten,  blauen,  liriden  Gesichtern  hülfreich 
gefunden  haben  will,  dürfte  Weniijes,  und  Tieileicht  nur 
Nachtheili^^cs  zu  erwarten  seyn  ^  da  die  Masse  durch  die- 
selben gegen  innere  Theiie  gedrängt  wird.  Auch  ist  gar 
nicht  einzusehen,  wie  sie  zur  Aus8totloa|^  des  |iathiMhea 
Produktei  beigetMffa  haben  eoüeiK^ 
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Audi  die  Schwefellelfter  bat  mas  lÜ-  Bf^Maam  ilet 
Croupa  Mm  entlieh  in  diesem  Stadium -mapottunt;  man 
hat  sie  tlieila  innerlich:  in/  BiUenform  gegeben »  thella 
«la  Ii jdr«thio asaures  Gas  einatfamen  laaaen  ( man  über*, 
^esst  gewöhnlich  Sciiwefeüeber-  mit  warmem  Waaser, 
und  hält  die  Kinder  über  die  aich  cnt wickelnden  Dämpfe).^ 
Letzteres  ist  allerdings  sehr  wohlthätig,  ^enn  durch 
Blutegel'  und  CaJomel  die  heftige  Blut-Congestion  beaei« 
tigt  ist ;  es  hindert  diinn  oder  beachränkt  die  Bildung  dea 
Mthiafthen  Freduktea^  aber  sUr  Entleerung  desselben 
kann  es  :aQ.. wenige-  als  die  innere  Chibe  der  Schwefelle- 
ber beitragen.  In  den  bedenklichaten  Fällen  hat  man 
endlich'  die  Tracheotomic  anwenden  zu  müssen  geglaubt« 
Man  hat  Nch-  dabei  auf  Tliataacben  berufea  und  Falle  m- 
geführt,  wo  die  Operation  Croup -Kranken  das  Leben  gc- , 
yettet  haben  aoll. '  Allein  die  Wahrheit  dieser  Beobach- 
ittiig  lat  zu  beaweifeln.  Denn  einmal  kann  die  Operation 
Ate  ao  schnell  ausgeführt  werden-^  so  dasa  die  Kinder  oft 
schon  u^ahrend  der  Operation  vor  Uaroke  wid  Angst  iht 
Leben  aushauchen,  und  dann,  was  kann  bewirkt  werden, 
wenn  auch  die  Oeffnuiig  der  Trachea  erfolgt  ^  und  eine 
Röhre  eingebracht  wird?  Wenig  oder  nichts,  denn  die 
MoglichkeU.  der  Entfernung  des  pathischeo  l^odokta  mil 
der  Pinzette  ist  au  beswaifielii,  und  gelänge  sie  auch, 
so  bleibt  doch  die  purulente  Lymphe  in  dea  letzten  Bifu^ 
rikationen  der  Broacbien  (die  oft  selbst  die  Luftröhren« 
Acste  erfüllt),  zurück,  und  mit  ihr  die  Athmungs-Be« 
achwerde.  In  der  Reconvalescenz  lässt  man  den  Kranken 
viel  lauwarmes  Getränke  mit  Eaaig  -  Ammoniak  nelimen ,  in 
einer  warmen  Temperatur  terweilen,  und  strenge  anti- 
phlogistische Diät  in  Bezog  auf  Speise  und  Getränke  ein-* 
halten ,  und  untersagt  ihnen  alles  heftige  Sprechen  und 
Sclircien.  Bleibt  noch  Hustenreiz  zurück ,  so  gibt  mau 
schleimige  Mittel  mit  Hyoaoyamna Extraft  oder  Blau« 
aäura»  >  t 

^   Zweite^  Gatluagw   Bronchitia  maligna. 

Diese  Krankheit  ist  erst  in  der  neneren  Zeit  ein  Ge- 
genstand pathologischer  Untersiidiimgen  geworden;  den 
älteren  Aerzten,  war  sie  unter  dem  Mamen  ,,Pnciimonia 
notha  (z.  ThI.),  Catarrhus  suffocatirti  und  Angina  pecto- 
rii^^  bekannt.   Wir  kennea  aur  Zeit  S  Arien  derselben : 
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^  •      «1»'«      •  ««,  .    c^ntecutka«  Im   Gefolge  ron  Herl» 
'  vii  LiuifMi-Kr«aldiäteii  >  Hj^ 

Ertle.  Art«   Broithitia  maligat  acuta. 

Auch  hier  lasten  akii  2  fitedien  unterflcheiden«  £ta 
Stadium  der  interailtiraidMi^  mtd  ein  Stadkun  4er  renii^ 
tireiiden  Symptoineb 

S  r a  an«  i  n  VI  n  g  e  n.  -  <1  ten  Stadium.  Die  Kranke« 
bdKOmmeii  fcwohnlich  fegea  Abend  einen  heftig  bren<- 
nendeii  Schmeni^'  der  aeinen  vorzüglich sten  Sita  unter 
dem  Maniibriiini  .alcpmi  hat,  damit  verbindet  aldi  eine 
'  eigenthumliche  '  Schwerathmigkeit  f  Bmatklemmen ,  die 
Brust  iat  dam  Kranken  wie  zusammengesichnürt)  die  Re* 
•piration  geaehiebt  mit  den  Baiichmoakeki.  Oft  aber  kSn« 
aen  die  Kranbee  <die  Bruat  tollkommen  anaddinen »  nur 
aMbrt  aicb  dabei  daa  *  Gefühl  deg  Brennena  nnter  dem 
Sternüm.  Gleich  jetzt  ein  elgenthüm liehet  Rassein.  Die 
Untersuchung  ergibt :  die  Bronchien  sind  bis  heranf  an  ih- 
rer Bifnricatieii  mit  Schleim  überfüllt,  aber  keine  sonstigett 
Veränderungen  in  der  Brust.  Diese  Schleim  überfallung 
reizt  die  KraidLen  nnm  Husten,  und  dieser  Hüsten  tritt 
in  Paroxyinea  etn^  wobei  die  Kränken  mit  vergestreck- 
tem  Halse  athaien^  livid  werden,  aber  entweder  niehtat 
oder  nur  äusserst  wenig  Sehieira  herausbringen ,  der  dem 
Trt^peraefaleime  gleicht  ^  and  giinlich  gelb  geflrbt ,  bis-» 
weilen  aodi  mit  Blut  gemengt  ist.  Der  Puls  ist  anfange 
beschleanigtf  die  Haut  beiaa ,  der  Durst  heftig ,  gegen 
üorgen  laaaen  die  Fiebereracheinungen  nach  ,  itich  die 
topischen  miaaigen  aieh.f  doch  hört  man  noch  daa  Ras«^ 
aein,  und  ron  Zeit  lu  Zeit  kommt  Uuaten.  24  Stenden 
3  —  7  Tage* 

Ites  Stadium.  Die  Kranken  sitzen  aufrecht  im  Bette, 
athmen  mit  vorgestrecktem  Halse,  und  mehr  durch  die 
Abdominal-Muskeln.  Beständiges  Rasseln  ( oft  hört  man 
•  die  Kranken  auf  mehrere  Schritte),  Husten -Paroxysmen, 
bald  mit  lividem ,  l>ald  mit  blassem  Gesichte.  Wenig 
Schieimauswurf.  Fürchterliches  Fieber,  brennend  heisse 
Haut ,  sehr  frequenter ,  aber  nicht  harter  und  gespann- 
ter, sondern  meift  weicher  Fuia«   Die  KranlLhelt  ist  ftua« 
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•eni  tadtlieh,  Uni  -toildtlichtt  Anv^ang  oft  tehneB  md 
■nerwaitct.  ■  * 

A  eii ol  o  ^  i  e.  Die  KrinUielt  findet  «kli  biet  M  Jim- 

Sn  LeaAen  mo  die  Zeit  der  Ptabertit  gegen  die  Mitte  der 
^ei^;  später  wird  «ie  nieht  leicht  geaäen*  Die  Krank* 
liek  fiiidet  sich  im  Voilirühlinffe  und  SpUherbtte,  wenn 
Croup  9  Kendüniiten  und  Hydroeepli«  acutus  epidcnüacli 
■ind^  '  aber  immer  nur  aporadiach.  Sie  eracheint  im  An« 
hnäe  .häufig  unter  der  Form  katarriialiacher  AireliEtion, 
und  daa  aind  dann  die  FilJe ,  die  die  ilteren  Aente  unter 
dem  Namen  ,)Gatnrrhua  mali^g^nua^^  begriffen  haben. 

Auaginge.   1)  In  Geneaung,  unter  Kriaen  durch 
Haut  und  Harn ;  ija  topiache  Kriae  eracheint  groaae  Menge^ 
ScUeimea^   der  Jetat  leichter  auagehuatet  und  alimiliiig 
dujikler ,  pnrnlent  wird.   RezidiFC  aind  übrigena  hiofig. 

2)  In  theiiweiae  Geneaung.  Der  Schleim -Aus- 
wurf dauert  fort',  und  ea. kommt  endUleh^  wenn  nicht  Hülfe 
eintritt,  zu  Phthlsis  pituitoaa*  , 

3)  In  4en  Tod.  Entweder  gleich  im  Anfang<$  auifo** 
kMtr  durch  Zusammenaehnoren  der  Trachea  mit  Schleitfi# 
oder  endlich  durch  Apoplexie  ^  in  Folge  der  üeberlnllung 
dea  Gehirne  mit  Bkit 

S  e  c  t  i  o  tt.  Die  Schleimhaut  der  Brochien  dun* 
kei  gerftthet,  nicht  wie  bei  der  Phlogoae  hellrothy  son- 
dern entweder  Ina  Braune  ziehend »  kirichbraun,  oder 
Ina  Blaue  9  Tii^ett  Die  RSthe  entrisckt  aich  oft  bis  in 
die  Sobatanz  der  Knorpelringe ,  und  «wird  in  der  Tiefe' 
(der  Bronchien  immer  dunkler,  so  daas  sie  zuletxt  gans 
achwarz  eracheint  Die  Schleimhaut  iat  dabei  erweicht» 
mit  der  Plncette  loareisslich.  Die  letzten  Bronchien- Yer« 
Bweigungen ,  selbst  die  Bronchienäste  hU  herauf  cur  Bir 
farcat.  mit  tripperahnlichem  Schleim  erfüllt,  die  Lungen 
«plenisirt,  verhältnisamassig  weich  ,  blauroth,  mit  venÜ-  f 
sem  Blute  dberllillt,  und  daher  beim  Einschneiden  wenig 
knisternd,  und  eine  Menge  dunklen  Blutes  ergieasend| 
die  Affektion  übrigena  gewöhnlich  auf  einen  Lappen  be-» 
achräakt. 

Prognoae»  Sehr  ungünstig ,  weit  ungünstiger, 
Nwenn  daa  Brennen  aehr  hefl]'^  ist,  die  Kranken  bloa  mit 
dem  Bauche  athmen ,  ^  daa  Glicht  ist  aehr  entstellt ,  wenn 
bei  heftigem  Rasseln  nur  wenig  auagewoffen  wird»  wenn 
daa  Fieber  heftig  iat  . 

Therapie.  Sehr  eingreiiend  j  die  Hülfe  musa 
aehiieU  eintreten*    Jede  Minute  Veraiig  bringt  Gefahr« 
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AteVtie  (ifif*  Bliil  gdgl  Mae  CnuU  ^ImgMkm)  ^  gleich 
nachher  älen  TarL  ttih.  su  2  —  4  Gran,  um  eine  ▼«üc 
BiiÜeeniiif  herhcisufifaren«     Die   eintretende  BrleicMe- 
tfstng  itt  nnr  aMunentoii  ^  qdiI  die  Bt-handltinf^  darf  daher 
Bkht  abgebrncheii  werden.   Daher  Derivation  durch  Niere 
«nd  Haut.   Blasen- Pflanter  aiif  die  Haut.    Warme  Bewies* 
wang^Mm    Innerlich  Digitalis  zu  5      6  Gr.  auf  0  Unsen 
'  Colat.  mit  Oxymcl  und  Vin.  atib.  in  einem  schleim  lY^n 
Vehikel.    Dabei  die  strengate  rntiphlo^'stitchp  Düt.    Äu-  1 
hige   Lage.     Aufeathalt   in   flci^missiger  Temperatur, 
^ichtanstrengnng  der  Lange,  blos  aehidndgca  Getränke» 
«nd  die  alte  Beh^ndlvng  wiederholtf  wenn  aldi  die  Sjm-* 
f  turne  wieder  atei^em» 

Zweite  Art.  Bronchitia  catarrhalla* 

(Plieiim.  neda,  CaCarrh«  aoflfbeatima). 

Erscheinungen.   Topische  Symptome.    Die  Kran- 
ken   haben    ein    mehr    oder    weniger  heftiges  Brennen 
auf  der  Brust  ,    vorzüglich    unter   dorn  Stern  um.  Dabei 
ein   Gefühl    von  Beklemmung ,   Opprcssion.     Dhs  Athnien  ] 
geschieht  unnihevoll,  und  je  länger  die  Krankheit  daiierty  i 
immer  mehr  mit  dem  Diaphragma  und  den  Bauch -Mus- 
keln.    Gleich    anfangs   heftiges    Rasseln   (man    hört  die 
Kranken    oft    ichon   auf  mehrere    Schritte).  Untersncht 
man  mit  dem  Stethoskop,   so  hört  man  das  Sclileimrasseln 
noch  deutlicher ,    und  durch  die  ^anze  Brust.    Die  Kran-  ' 
kcn   husten,    der    Husten   ist    mühevoll   (dahin  Spannen 
nach  dem  Laufe  des  Uiapliragma  und  consekutivea  Kopf-* 
Weh).    Der  Auswurf  gleichwohl  gering ,    und  ein  halb-  j 
durchsichtiger,  grauer,  ku«:h*cher  Schleim  in  einer  Menge 
seröser    Flüssigkeit     schwimmend.       Febrile  Symptome, 
Frost  9    darauf  Hitze.     Das   Frösteln   oft  melirere  Tage 
fang 9  die  Hitie  ununterbrechend  ,  bis  diese  endlich  per< 
manent  wird.    Die  Flaut  ist  trocken  ^  heiss ;  bei  tingerer 
Dauer  die   Extremitäten   mehr   kalt.     Bei   reiner   Ztin^e  4 
vehementer   Durst.     Beschleunigter ,    100  —  120  ScliJäge 
machender  Puls;  oft  voll,   selten  aber  hart  und  gespannt. 
(Letiteres  nur  bei  den  Varietäten).    Sehr  bald  venöse  £r- 

acheinungeu  —  biaue  Lippen,  mit  Venen -Blut  übecfäUte 
Wangen. 

Varietas.  Die  Krankheit  in  Verbindung  mit  nm-  1 
aabriebener  Entsündung  einea  oder  mehrerer  Luagea-  j 
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ISpprh^ti.  Symptome.  Die  Kranlcen  haben  dann  neTien  ^en 
bereits  bezeichneten  topischen  Symptomen  stechenden 
Schmers  an  einer  iimsehrtebenen  Steile  der  Brost ,  t^er 
«ich  beim  Tiefeinathmen  und  Husten  steigert.  Bei  der 
Uiitersuchnn^  mit  dem  Stethoskop  hört  man  hier  Iciiistern- 
det  Respiration«- Geräusch ,  weniger  Rasweln.  Der  Puls 
ist  voll,  zugleich  hart  und  mehr  gespannt;  der  Harn  fc^er 
bei  den  übrigen  Foimen  mehr  «chlehnig  und  hell  ist)  hier 
dunkler  gerdthel* 

.  A  t  i  o  i  o  g  i  e.  Die  Krsnkheit  findet  sich  he!  IndiVt- 
dnen,  die  schon  in  die  Eyelutions* Periode  getreten  sind, 
lind  iwar  ^häufiger  bei  Frauen,  eis  bei  Mannern.  Indlvi^ 
dnen,'  die  häufig  tn  Catarrh  gelitten  haben*,  sind  der 
XrtnkheilSiForzugsweise  susgesetst.  Ja  es  finden  Ueber« 
gange  beider^  Krankheiten  in  einander  Statt.  Die  Krank-* 
heit  kommt  übrigens  rorziiglich'  Im  SpStherbste ,  Norem* 
ber,  Dezember  (in  den  sogenannten  Schiappwintern),  und 
Inf  Torfrohlinge  ron  Verkaltung,  Durchnassung  der  Haut 
erieugen  sie.  Bei  Frauen  findet  sie  sich  hiebt  selten  an 
der  Stelle  hnterdrfickter  Blennorrhoe  aus  der  Gebärmutter 
öder  Scheide.^  Auch  unterdrückte  Darm-9^ennorrhoe  kann 
Me  veranlassen. 

Verlauf.  Ausgänge.  1)  Die  Krankheit  ist  sehr 
acut  ,  oft  fodtct  sie  schon  in  24  Stunden  durch  sogenann« 
ten  Steck -Flu89  oder  Schleim  -  Schlag  ,  gewöhnlich  unter- 
scheidet sie  sich  gegen  den  4ten,  7ten,  Ilten  oder  12tei| 
Tag.  Die  Entscheidung  geschieht  mehr  durch  Lysis  * 
unter  allgemeinen  Krisen  durch  die  Haut  (mit  deren 
Eintritt  sich  die  Temperatur  wieder  gleichmässig  vertheilt, 
und  durch  den  Harn  (aber  selten,  iind  wenn,  eiterähn- 
licher Schleim  als  Sediment).  Wo  die  Krankheit  meta- 
statisch entstand,  kehrt  die  unterdrückte  Sekretion  za- 
rück.  Als  topische  Krise  erscheint  an  der  Stelle  des  ku^- 
liehen,  in  seröser  Flüssigkeit  schwimmenden,  Schleimen 
ein  zäher,  dicker,  wie  bei  der  Pneumonie.  Während  dct 
Lysis  sind  Röckfäile  häufig.  Auch  in  der  Reconvales- 
cenz  sind  Rezidiven  frequent,  und  das  4te  und  5temal 
£ehen  die  |[rauken  auch  bei  d^jr  hest^n  Behandlung  zu 
wunde. 

2)  In  th  eil  weise  Genesung.    Der  Auswurf  dau- 
ert fort ,    es  tritt  Blennorrhoe  der  Ituftwege  ein ,  und 
^  durch  dieselbe  wird  fiw  Uehergsng  lu  Phtlüsis  pitnitosn 
vermiiteU«  ...  ^      *  ^  ,  . 


^-  S)  In  den  Tod.  Durch  Ilrwtt-Lsiimnn^  in  Fol^e 
der  Ucberfiilliiii^  der  Bronchien  mit  dem  öJekrt'tions  -  Pro* 
dukte  die  Kvtremitäten  werden  kalt  ^  die  Ucspiration 
im  höchsten  Grade  ranseind  ^  eudlich  ungleich ,  zuletzt 
hört  sie  ganz .  auf.  Bisweilen  erfolgt  der  Tod  auch  plotx* 
lieh  durch  sogenannten  Schleim  -  Schlag. 

Sectio  n.  Die  Trachea,  alle  Bronchien  bis  tief  hin- 
ab In  die  letzten  Verzweigungen  sind  mit  einem  kugü- 
chen,  in  einer  serösen  Flüssigkeit  schwimmenden  Schleime 
überfallt.  Die  Schleimiiaut  erweicht  f  mit  dunkler, 
ins  Braune  ziehender ,  oft  violetter  Färbung.  Die  letz- 
ten Bronchien -Aeste  erweitert.  Die  Lunge  nicht  selten 
an  einzelnen  Theilen  spleuisirt.  Bei  der  Varietät  Hepatia. 
der  Lunge  (gewüiiniich  aber  auf  einzelne  Läppchea  be- 
schränkt).     .  /  , 

Prognose.  Aeusserst  un^ünstii^«  Folgende  Ho-^ 
mente  bestimmen  sie: 

1)  Das  Lebensalter;  je  torpider  daa  lacUvlduimiy  de- 
sto schlimmer. 

2)  Die  Dauer.,  der  Krankheit.  ,  Anfangs  isl  noch 
Jiüife  möglich. 

3)  Grad  der  Ueb erfüll ung  der  Bronchien* 
4;  Grad  der  Tenosen  Erscheinungen. 

5)  Grad  der  Ungleichheit  der  Temperatur.  ' 

6)  Oeftcre  Wiederkehr  der  Krankheit. 

Therapie.    Ind.   causalis.    Sie  tritt  dann  eiui  | 
wenn  sich  die  Krankheit  metastatisch  erzeugt  hat.    Hat  un- 
terdrükte    Genitalien -Blenc^rrhöe    Veranlassung  gegeben^ 
so  macht   man   mit   einer  Mutter- Spritze  eine  Injektion 
von  Abkochung  des  Seidelbasts  mit  kaustischem  Ammoniak  ' 
in    die   Scheide.     War  ^uuterdrückte    Darm -Blennorrhoe 
Krankhetts- Ursache,    so  gibt  mau  Laxantia ,  namentlicli  I 
Gummigutt. 

Ind.  morbi.    Die  Aufgabe  ist  eine  dreifechet  die  ! 
Blut  -  Ueberfüllung  in  der  Lunge  zu  heben,  das  abgeson-  1 
derte  Produkt  su  entfernen ,  und  Derivation  zu  bewirken, 
d.  h.  die  Neuanaamiukuig  zu  hindern.     Zur  Beseitigung 
der  Blut-Üeberföüung  —  Aderlässe,  z. *B.  6  —  8  Unzen  \ 
bei  noch  jugendlichen  Individuen  jedoch,  und  jene  Varie- 
tät zu  10  —  12  Unzen.    Wiederholung  derselben  nur  bei 
w  der  Varietät ,  wenn  sich  der  stechende  Schmerz  wieder 
einsteilen  sollte.    Gleich  darauf  zur  Beseitigung  des  Pro- 
dukts ein  Emet. ,   aber  nicht  den  Tart»  stib.  ^   weil  er 
leicht  durchschlagt I  sondora  ein^  Abkochung  vsA.ipeca- 


camlia  mit  Vin.  stib.  gleich  in  ToUer  brecteki««rK^ 
0O0e|  um  rasdies  Erbrechen  iiird  Entleerung  der  Wer 
ell^a  -  herbeizuführen.  0ie  Mittel  bios  ala  Nauseosen  2u 
feben,  wie  Frank  Vflfrsehlagt  (er  gibt  den  Gummi -Am* 
nioniak  mit  essigsaurem  Ammonium^*  Aqua  pctroseiiui; 
Oxymei  aquilL  und  einige  Tropfen  Yin.-  itib.),  dttrite  nicht 
inithiich  sevn ,  weil  daiJavch  die  Reizung  niir  «nterhaiteH 
wird«  I^acli  der*  Ausleerung  Derivation.  Grosse  Bkaen- 
Fflaater  auf  der  Brust ,  und  innerlich  kleine  Mengea:Y4iii 
Fingerhut,  und  Kssig  -  Ammonium  mit  Aqnm  laoreeerasi^ 
um  die  fortdauerude  Reizung  lu  mildern.  Strenge  antt* 
phiogisÜBdiie  DÜt*  .  ßnr  Nahrung  znckerliaUige  Dinge ,  ge^ 
kochte«  Obst,  zum.  Getränke  Spee^  ipeclorales.  Bklirt 
Btennorrhöe  zurück ,  eine  Abkochung  von  Bärentraube 
oder  Bärentrauben -Thee  9.  und  sclileimige  Mittei  -inil 
Sebweffüijuqire.  •  Fortgebrnuch^dei.  BJnMnp&etert»  : 

.  .Dritte  Art»«,  ».fir dncUtis  cen eeeuti^m'; 
.   .      Xsymf  tomattcn)*  <  ,  . 

Sie  gesellt  sich  zu  org^anischen  Briistleiden  (Herzfeh- 
lern, Hydrothorax)|  den  uahen  tödliichen  Ausgang  der-* 
Reiben  verkündend. 

ErÄcfi  einungen.  Die  Beklemmung  wird  plotzlfch 
heftig  y  es  kommt  Brennen  unter  dem  Sternum ,  die  iie^ 
spiration  wird  rassefnd ,  und  die  Kranken  husten  mit  An- 
strengung eine  zähe,  puruiente  Masse  aus.  Bei  Hydrotho- 
rai  ist  z.  B.  während  des  Verlaufes  der  Krankheit  HdsUii 
häufig;  aber  wenn  der  Husten  stetig  wird,  punilenter 
Auswurf  und  Brennen  auf  der  Bru8t  (uuter  dem  Sternunt 
in  spee.)  sich  einstellt  ^  iat  Broncliitia  sym^ptomatica  beige* 
treten.  r  • 

A  u  8  H  n  ^  e.   In  den  T  o  d  ^  wenige  .  Tage  nacH 

Eintritte  der  Krankheit. 

Therapie.  Flüclitige  Blasen  r  Pflaster.  Innerlieh 
Expectoraiitia  ;  Benzoe  zu  2  —  3  Gr.  mit  Zusatz  vou 
wäiisejfigem  Myrrheaextr. ,  oder  kleijie  Menge  von  Gold- 
Schwefel  mit  Benzoe  «ind  das  Einzi^^e,  was  den  tÖdtliciieu 
Avagang  .  :(war  nicht  abiiaitea  ^  aber  ib^  yerzö^exA  kaiui# 

Di^itte    Gattung,     Pjntre««ena  ,  (Gangraenfi) 

..der  Lungen. 

Die  Krankheit  itt  ^ertt  in  neuerer  Zeit  zur  Kenntniet 
der  Aertte  gekenmen;  denn  dm  die  Behnuptung:  ein- 
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^  ^^ndnv^  der  I^ngeo  U^n^'  in  OMgvl«  :  .^bcsr* 
fMhe^  ^faitcii  sey ,  haben  wir  schon  otben  nachgewiesen« 
ce^kennen  lur  Zeil  bcJiob  2  Formen ,  eine  aj^ute  ,  .  VAd| 
JStß  chronische  I  deren  ersten  Keil,  die  zweite  Ij«oa* 
nec  Hetchriehen  hal,  der  lie  Tj|ihiif  pleurilicos  nennt. 

a)  Akute.  Form«  Jirtc&einnnf  en.    Me^  Sjrvn« 
'  ken  kiben  ein  druckende«  Gefäkl'  auf  der  Bm«!  (auf  der 
einen  Hälfte),  dabei  kosten  aley  der  Hotten  Ut  anfnn^  I 
nekr  tvoeken ,  apäter  aber ,  oft  ecfaon^  nach  24  Stfemden 
feucht  ^  und  eine  jaochige ,  brinilliche  f  aeraetste  Floaai^^-  | 
kalt  heraoobriofend/  Ott  wird  dieie  Maaae  ao^*  anag^  1 
brechen.  Der  Aüiem  der  Kranken  *laf  atinkend,  peat^ 
attigi^  vnd  ihre  Atmoaphire  oft  achOn  tut  mehrere  Schritta 
mit  atinkenden  Exhalationen  ed&llt.'  Die  Pereiiaaien  er« 
«ibt  einen  etwaa  dnmpfmn  Ton|  die "  Aoaculalion  eiyibt 
HaDgei  dea  Reapiraliiuia^riuacliea  an  der  Stelle*  Fe* 
brile  Symptome :  Aoflaliend  blaaaea  Getickt  f  blane  Ringe 
um  Jdie  Augen ,  grdeate  Mattigkeit  und  Hinillligkeit ,  klei- 
ner ,  schwacher ,  aiitaii^rs  irefuentersPya.  Anfangs  trok* 
kenei  helsae  Haut,  später  die  Extremititen  kait|  daa  Ge« 
Hebt  mit  iLtebrfja^n  Scliweissen  bedeckt  ^   die  Zöge  auifai-     •  I 
lend  entatelity  d!Us  Stunge  trocken,  heftiger  Durst*  Iia'en- 
nee  nennt  die  Krankheit  ^^diffose  |«ungjen-Gaii^rän^%  weä 
die  SerstArung  &b(6r'  dnen  ganzen  Luii^en-Lappen  |  oft 
über  die  ganze  Lunge  sich  erstreckt^ 

Aetiologie.  Die  Krankheit  findet  sich  bei  jungen 
Leviten  in  den  Hlütlienjahreu  ,  in  spec.  bei  Individuen,  die 
durch  Ausschweifung  decrepid  geworden  sind.  8ie  icommt 
ausschiüssig  im  Spätherbst  uud  Vo^fj^uhiiuge  bei  nasser^ 
iaiier  Witterung  ror.,  Gewöhnlich,  gehen  iilrscheinungen 
der  Pneumonie,  die  aber  wieder  versch winden ^  und  nur  ^ 
fii^  trockenes  Hi^i^telu  zurücklassen,  voraus. 

Ausgang.   In    den  Tod|  indem  endlich  Deliifetf^ 
SingiHtus  und  i^chiuchzen  eintritt. 

8  ee  t  i  o  n.  Immer  ist  nur  £ine  Lunge ,  und  gewöhn- 
lich die  linke  in  ihrem  untereti  Lappen  aifizirt ;  die  affi-  ^ 
feirte  Stelle  ist  grün,  blau  mit  roth  durcheinandergestreift 
(die  grüne  Farbe  schlägt  jedoch  vor),  fühlt  sich  meist 
fest  an  ,  knistert  auch  nicht  beim  Einschneiden ,  sondern 
ergiest  eine  Menge  stinkendei^,  jauchiger  Flüssigkeit. 
Der  Pleura- Ueberziig  ist  gewöhnlich  so  weicTi ,  dass  er  sich 
mit  dem  Finger  wegstreifen  lässt« .  Der  Umkreis  der  gaaiea  | 
fileUe  diMi  Jjungengeiiebea  iat.  in  ieinem  ifinatande^  der  iwi* 
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sehen  dem  der  «#MieA.  HepaÜsali^  «sd  dst  Oedem»  ia 

der  Mitte  liegt. 

,\"  P  IT  0^  füllte»   Absolut  lethaJ. 
..  TJ|.er«p2e.   Aadicale  Heilung  ist  nnmdflicli*  Man 
i;ibt .  China  ,   Calmus ,  Ca$earilla  in  Verbindung  mit  Naph* 
ten  ,  erlauhi  den  G«»U88  von  Wein  j  kann  aber  auch  4m 
Cliior  in  Anwendung  ziehen« 

b)  ChroniacJie  Form«  Die  Krpnkheit  hat,  wor- 
auf  schon  L  a  e  n  n  e  c  aufmerksam  maeht  t  die  grösste  Aehn^ 
lichkeri.  mit  Carbuiikel-Üildung  auf..  der.^Haul.  .Attlem-* 
rieth  nennt  sie  yiTyphua  pleurUicus.'^r 

6  r  ji^.c^h  e  i  n  u  n  g  e  n.  T  o  p  i  s  c  h  e :  Die  Kranken 
haben  an  //eiiieir  iimschriebenen  Steile  4cr  Bru^t  heftig  stQ* 
eilenden  Schmerz  mit  einem  Gefähle  Ton  Brennen«  Beim 
Tiefathmen  mellrt  sich  der  Schmerz.  Sie  athmen  achnelly 
und  hu^en  dabei  eine  gelblich  grüne,  ilnsaige'y'mehr  eiter- 
ähnliche  Substanz  aus ,  die  bei  Fortgang  der  Ki^iinkheit 
mehr^  liraun  und  dissolnt ,  und  zuletzt  gain  jauchig  wird, 
Husten  und  Auawurf  ist  nächtlicher  Weile  am  häufigsten.  > 
^i^  P^rcussion  ergibt  an  der  Stelle  einen  dumpfen  Ton^ 
die  Auscultation  anfange  kein  Kespirations-Geräusch^  spi^ 
tc(r  ^'Sdlileim-Kasseln',  zuletit  Uohlen-Rasseln  (wenn  sich 
der -ISchOrf  abgestof  8^n  hat)  9  und  wohi  gar  Pectoriloqnie. 

Fe  brile.  £  racftief  nungen.  Gefühi  von  Schwä- 
che,  Kraftlosigkeit >  gereizter,  schneller  Puia^  brennend 
heisse  Haut,  später  colliquatire  Sdiweiae  *  und  Dnrefa^ 
fille.  Sterker  Zunjgenbei^g » '  oder  rnthe ,  trockene  Znnge^ 
heftiger  DuM  '  '  '  \- 

Diagnoae.    Der   Kranke   hat  grosse  Aehnliehkelt 
mit  Phthise ,  unterscheidet  sich  aber  durch  mehr  raschen« 
ichnellen  Verlauf«   durah  die  Erscheinungen  ,  die  anfange 
die  AuaenUtion  i^igt«  nnd  dureh  die.  Beaeiiaifenheit 
Aunwiirfii.  , 

Aeti  O'l  0  g  i  e.  Bei  jungen  Leuten  in  den  20ger 
Jahren  9  rorzigiich  bei  Individuen  mit  aarter  Haut  unÄ 
hellrothen. Wangen  (die  heim  Eintritte  der  Kjrankheit  plöt^r 
lieh  Mass,  livid,  oft  ganz  bleifarben  werden).  Die-Krankp» 
heit  wird  ^ureh  atmöaphirisehe  Einflüsse  heryorgebiaphL 
Die  Eini^hmnng  gewanec  DIapfe,  (MeUllddmpfe)  ncheini 
der  Antatehung  derselben  heaondera  günstig. . 

A»u«gü:nge.  I>  Jn  Oeiieaunf.  Indem  der  Brand- 
adtorf  sich  abatSaat»  und  an  -aeiner  SteJle  eine  Narbe 
aioh  bildet ,  oder  ein  köMer  Baak  nuriekbieibt ,  Dabei 
wird  der  Auewurf  wieder  gutartiger  y   die  Colüqiiatio** 
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flu 

2)  Im  den  Tod«  Er  erfolgt  eniweder  aof-dc^ ilfthn 
«der  KranUcit ,  ehe  nech  die  Abgleetmif  d^  4Sch<Hdfe  ein-» 
MII9  oder  Mem  mit  der  AbstoMOBK  der  Seftoife  dl« 
8rtelieliiiiii|^em  dee  Poenmothom  komineil  (gcflrGhtillch  mit 
den  Erscheinimg^en  der  Ein(jyem<^Biidiiiig)y  Öder  'endlidu 
in  Folge  dee  beMtcfate  Fieliere. 

Frogiioee*  'Selir  ungünstig.  .  Die  yerbreitnng  der* 
'Affeklion  &ber  di^  'firuet^  die  Heftigkeit'  der 'Althmungs- 
Beschwerde,  die  Mtfftge  und  fiesehtffisidkelt  d^s.  Answurfs^ 
'det*  Grad  dei  Schwinden«  der  KrSfle ,  der  SintrlH  der 
Symptome  der  *  Fieiiriiif ,  oder  wohl  ear  dee  ^emnotho* 
>ax  bestimmen  me. 

l  Section.  Sind  die  Kranken  im  ersten  Stadium  g-e- 
jstorben  ,  so  findet  man  einen  oder  mehrere  Schorfe  aii^ 
dei;  äusseren  Fläche  der  Lunge  in  Gestalt  ziemlich  gelber 
Flecken.  Die  Flecken  selbst  fühlen  sich  mehr  fest  aii^ 
in  der  Tiefe  aber  folgt  breiige  Erweichung.  Rings  , um  die 
Steile,  die  selten  die  Grösse  eines  Groschen  oder  24  kr. 
Stackes  übersteigt^  bildet  die  Lunge  einen  WaU ,  und  ifrt 
dunkler  geröthet.  Hat  sich  der  Schorf  schon  losgestossen^ 
so  findet  sich  an  der  Stelle  desselben  eine  Höhle,  diie  mit 
einer  Pseudomembran  ausgekleidet  ist.  Waren  die  Sjm-^ 
ptome  der  Pleuritis  und  des  Pneumothorax  schon  im  Le« 
ben  zugegen  ,  so  findet  sich  die  Pleura  im  Zustande  der 
Inflammation  und  eine  Communication  zwischen  «^e^  Bi;oa«- 
chien  und  dieser  Höhle.  .  . 

«  »Therapie.  Im  Anfange  topische  Bhit -Entleertin- 
gen. AlJgemerne  sind  verderblich  ,  da  sie  die  Kräfte 
«chneli  consumiren.  Gleich  darauf  Säuren,  namentlidi 
Chlor  zu  2  —  3  Unzen  in  einer  gleichen  Menge  Eibisch- 
Abkochung  lind  Eibisch- Saft.  Säuerliches  Getränke. 
Phosphor  -  Säure  mit  Zuckerwasser  und  strenge  antiphlo- 
giftiache  Diät.  Wird  der  Auswurf  copiös  und  stinken-  , 
der,  ao  lässt  man  Chlorgas  oder  den  Dampf  des  Chlor- 
kalka  eioathmen.  Kommt  es  zum  hektischen  Fieber,  so 
gibt  man  innerlich  die  China  in  Abkochung  Ton  2  —  3  \ 
Unzen  in  24  Stunden.  Zur  Beschränkung  der  Darm- 
CoUi^uatiön  ein  Opium -Klystier  oder  ein  Inf.  mit  Nux 
Yom.  9  der  Kranke  darf  die  Auswurfs -Materie  nicht 
Tcrselilnekent  aie  aind  gewöäalkhe  Uraaohen  deorDuvob- 
Mla« . 
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Vierte  <Jlnippe.  Nenrophlo^otc^n  des  GenUa- 

lien-Sy»temt. 

SInsIge   Galtuii^.     Fotreaeens  der  O.eMl^ 

miitter. 

Boer  war  der  erste,  der  Beobachtungen  über  diese 
Krankheit  bekannt  gemacht  hat.  Später  igt  dnrch  Lepp's 
Monographie  die  Kenntniss  derselben  erweitert,  und  das 
IIl'Ü  -  Verfflhren  constatirt  worden;  denn  früher  konnte  sie 
als  absolut  lethal  gelten.  Auch  ist  man  von  tler  Mrifi^mgJ 
die  Krankheit  liabe  eine  Proteus  -  jNatur ,  abf^ekommen| 
ieit  man  die  Compiication  derselbea  mit  FillebitiSy  Fuer« 
pjjral  -  Fieber  etc.  nachgewiesen  hat.  ^ 

E  r  s  c  Ii  e  i  n  u  n  g  e  n.     Die    Weiber  ,    die    von  der 
Krankheit  befallen    w  erden  ,    sind   immer  W  öclinerinnen, 
gey  die  Abstossim^^  des  Kindes  durch  Abortus  oder  zur 
rechten  Zeit  erfolgt.    Häufig  finden  sich  schon  Vorboten 
der8elben   wegen  der   Entbindung  ;    die  Wehen  nämlich 
sind   in  der  Regel  krampfhaft  ,   die   Geburt  langwierig, 
die  Kreisende  erschöpft,   decrepid.    Topische  Symptome: 
In   manchen   Fällen    Schmers   und    Brennen   über  der 
Schaambeinfuge ,   der  Uterus  bei  der  Untersuchung  mehr 
zusammengezogen,  hart.    In  anderen  Fällen  kein  Schmerz^ 
der  Uterus  dann  aufgetrieben,  seine  Substanz  sich  mehr 
weich ,  matsch ,  selbst  durch  die  Bauch  -  Bedeckungen  an- 
fühlend, der  Lochien* Fluss  wird  mehr  jauchig,  enthält 
distolute  Flecken  und  verbreitet  einen  sehr  ubeln  Gemch, 
*   so  dtss  man  die  Kranken  oft  schon  auf  mehrere  Schritte 
riecht.    Bei  der  Manual  -  Untersuchung   findet   man  die 
Schaam-Lippen  aufgetrieben,  an  ihrer  inneren  Fläche  oder 
wenigstens  an  der  Scheid en-Schleimhattt  gan^anöse  Strei- 
fen.   Der  Gebärmatterhals,  wenn  er,  waa  meist  der  Fall 
ist ,  Sitz  der  Aifektion  ist ,  weich ,  brennend  heiss  ^  we* 
nig  schmerzhaft  f  .  beim  Drucke  blutiae  Jauche  ergiessend. 
Die  Brust -Dräse  wird  welk,   die  Hlkh  -  Sekretion  ter- 
achwindet  entweder  plötzlich  ^  'oder  isie  hört  nach  und 
naeh  auf.    Febrile  Symptoihe:;  Frdalefai,  darauf  Hitze, 
trockene,  heisse  Itot,  freqiientfer,  ab^r  kleiner,  schwa-^ 
^er,  fadenförmiger  Puls.   Abgeschlagenheit  der  Glieder^ 
cigenthnmlicfae  Bntatellung  der  Gesicftszüge ,  grosse  Un*> 
nuie,  groue  Angst,  unlöschbarer  Dnrst  bei  anfangs  feach«* 
ler  -Zange.    Seiten  Verstopfung,  und  nur  im  Anfange, 
ipiter  coliiqnatirey  tbeirieehettde  DitrchflUe.  Harn 
,h  Baad.  M 
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bei  bedwitcniler  Affektion.  Harn  -  Verhnltun'r  ,  «nd  die 
Hh^v  (lalu't  hIs  ntifgeirieiicue  Jüigei  hinter  der  Scliaamb ein- 
Vcrbiiidtiii^^  fühlbar. 

C  o  III  h  i  II  a  t  i  o  n.  ]\lit  EiitznfHlnn^r  der  Uteriii-  \  ciirü, 
Peritonitis,  Pnerppra!  Fichcr  und  Eclampsia  pftrturii  ii- 
tium.  Wahrsriieiiiiich  rüfirt  da  Ii  er  die  Beliaiiptuii|[<9  dass 
dyie  Krankheit  proteiis-artigcr  iNatiir  sey. 

Ae  ti  o  J  o  gi«.  Die  Krankheit  erscheint  innerhalb 
einer  hestinimteii  Lebensperlode  um  die  Zeit  der  Ent!)sn- 
diing  oder  nach  derselben ,  und  umfassi  höchstens  einen 
ZeitraiiTii  von  10  —  14  Tagen.  Erscheint  sie  in  der  letz- 
ten Periode  der  Schwangerschaft,  so  gibt  sie  häufig  zu 
Abortus  Veranlassung.  Bei  Weibern,  die  viel  sitzen,  die 
viel  Kummer  und  Sorge  haben ,  die  in  feuchten  Wob  Hun- 
gen wohnen  ,  ist  sie  verhültnivsmäasig  am  häufigsten.  Die 
Krankheit  bildet  sich  entweder  spontan  durch  VerkältuB^^. 
mechanische  Einwirkung,  oder  sie  bildet  sich  durch  Con- 
tagium.  Das  Contagtum  derselben  Ist  fixer  Natur,  und 
hat  die  grösste  Aehnlichkeit  mit  dem  Contagium  der  Noso- 
comial  -  Gangrän.  Zur  Infection  bedarf  es  der  unmittelbar, 
ren  Berührung.  Die  Träger  des  Contagiums  sind  die  Kf- 
fiuTien  der  Genitalien,  (der  gemeinschaftliche  Gebrauch  der 
Leib-Schüsseln,  Abtritte  und  Leibwasche  in  einer  Gebär-* 
Anstalt  fördert  daher  die  V^hreitung  des  Contagiums). 

YerJaulL  Ausgänge.  Oft  erfolgt  der  t&dtiiche 
Ausgang  schon  .in  24  Stunden,  in  der  Regel  aber  dauert 
die  Krankheit  bii  i^tin.Tten)  8ten,  lOten  Tage.   Sic  endet s 

1)  In  Genesung.  Sie  erfeigt  unter  Losstossung 
der  brandigen  Parthien ,  wobei  dm  Fieber  endlich  einfa-; 
ches  Reiz u n gs  -  Fieber  wird^  und  zuletzt  gans  verschwln* 
det.  In  den  Organen  bleiben  a«ieli  bei  diesem  gläcküchea 
Ausgange  noch  Tange  Zeit  Anomalien  in  der  Sekretion 
(Menstruation^  nurnclu  £a .  Wdbt  sogar  bisweilen  fiterili- 
tät  zurück. 

2)  In  eine  attdere  Krankheit»  An  der  Stelle 
des,  Brand*  Schorfes  ,  der  sich  losgestossen  hat  ,  bleibt 
eine  eiternde  Flädic  zurück.  Aus  der  einfachen  Blen«> 
norrhoe  kann  sich  endlich  Phthisis  uteritan  entwickeln. 

A)  In  den  Tod.  ^fir  erfolgt  entweder  auf  der  Hohe 
der  Kripkheit  ^lötslich,  zuweilen  unter  Gonvulsionen^ 
oder  er  erfolg  ersl  spater  durch  Metrophthise. 

P  r  o  g  n  0  8 1^  j  Üngöfistig.  ^Bie  Krankheit  gebort  m 
den  gefährliclisten  (früher  sind ,  alle  Kranken  Opfer  sder-^ 
selben  geworden/«  pie         ^  .4m  ,Welso  der  Büdung 
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(die  wiQirend  der  Schwangerschaft  sich  erseiigt,  lind 
Abortus  Teraniasat) ,  ist  die  gei^ihrlichere  Form;  die  spon- 
Ittil  aich  ens«nj^endc  ist  schümmer ,  als  die  durch  Coiitag^ien 
hcrForgerufene.  Die  Beschaffenheit  dos  Lochicii-FlusKe«  ' 
(Je  atinkender,  desto  ungünstiger).  Der  Grad  des  Jividen 
jEusiefaen^ ,  der.  Zutritt  toh  Zuct^ngen  uod  die  Ginmliiii»- 
tion  Bestlmmeii  die  Pkrognoae. 

Therapie.  Ind.  cau^aJis*  E»  gelten  in  Bezuf 
aiif  dieselbe  dieselben  Regeln,  wie  bei  Puerperal -Fi eher* 
Ind.  merbi.  Sie  zerfäilt  in  BehandiuBg  des  örtKchen 
Leidens  und  in  Beliandlung  .des  Fiebers.  Topische  Be* 
haiidlung:  Die  Mittel  derselben  sind  doppelt.  Einsprits« 
inngen  und  Ausstopfen  der  Gebärroutter-Höhli^  mit  an^ 
tiseptischen  Mitteln.  B  o  e  r  hat  Mischungen  von  Theriak 
mit  Eibiach-Salbe  Tor^e^rli lagen ,  allein  bei  etwas  heffci* 
gen  Formen  ist  dieses  Mittel  sich  er  erfolglos.  Weit  be»- 
ser  bedient  man  sich  der  oxjgenirten  Salzsäure  oder  de§ 
Chlorkalks  oder  Chlornatrnnia  mit  Cicuten-Extract.  ,  Mo- 
mentahe EinspritKungen  geiiogen  übrigens  nicht  zur  eom- 
]pletten  Losstossung ,  man  muaa  dauernd  einwifiefi ,  tmH 
zu  dem  Ende  Bourdonnet's ,  die  man  mit  einer  Salbe  von 
Chlorkalk  und  Theriak  beschmiert»  in  der  Höhle  der  6e- 
Mrmutter  einbringen;  nach  swei  oder  S  Stunden  zieht 
man  die  Bourdonnetts  heraus,  und  macht  Einsprit2(un-  * 
f en  uud  90  fort ,  bis  sich  alles  Gangränöse  lesgestosse'n 
half  und  an  die  Stelle  des  jauehigen,  ein.  mehr  eiteribn- 
liclier  Ausfluss  kommt;  dann  maebt  maa  Einspritsungeit  . 
aiit  warmem  Eibisch-Absud  ,  und  wenn  die  Eiterung  pro- 
fua  wird,  von  Bleisalzen.  —  Behandlung  des  Fieberst  " 
Purch  die  Heftigkeit  der  Gefäss-Reaktion  im  Anfange  dev 
Krankheit  darf  man  sich  nicht  su  allgemeinen  Blut^Ent« 
leerungen  hinrcissen  lassen ,  dena  oft  schon  njich  94  Stun- 
den sinkt  der  Puls,  wird  klein ,  schwach  und  fadenför- 
mig 9  und  ist  der  Kranke  durch  Venäsektion  herunter^ 
gebracht,  tritt  dann  gewöhnlich  Eclamsie  eip.  fiSs  ist  jds^ 
her  n&thig ,  durch  innerliche  Mittel  dem  Orgasmus,  d^ 
Blutes  entgegenzuarbeiten,  unter  den  in  Vorschlag,  ge- 
brachten Mitteln  stehen  die  Säurea  (Chlor  ^  Salzsäure^ 
nosphor  y  Schwefelsäure)  mit  Recht  oben  an.  Sinkt  der 
Fuis;  werden  die  Extremitäten  mehr  kalt,  -  treten  !Sak-^ 
Itnngen  ein,  so  sintl  China,  Cascarill,  Angustura  angie^ 
zeigt ;  sind  Durchfalle  zugegen ,  diese  Mittel  in '  sdileim.' 
Vehikeln,  oder  salasaures  oder  adiwefelsaures  Elsettw 
Wird  das  Flebeir  nu  Febr«  heetics:  (sobald  der  Ausfl^tss 
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mdur  eiterähnlich  wird),  to  Ifttit  man  die  tOK«  Mittel,  na* 
mentlich  die  China,  die  Eisenpripar«  (in  0pec.  die  Bestu* 
•eheffische  Nerventinkt)  aehmea»  yerordnet  rothen  Weia 
sum  Getrinkey  und  eia«  eatapredieiidei  nälireade  Diät. 

Füafte  Gruppe.    N europhiogose    der  Haut« 

*  Einaige   Gattung«  Anthrax. 

*  *  Wi#'  nntersdieiden  2  Formen :  den  Carbunkel-Anthrax^ 
und  den  contagioaen  Anthrax« 

Eirate   Art  Oarbnnkei-Anthrax. 

Wf'r  unterscheiden  3  Stadien,  das  Stadium  der  Knoten- 
in^,   das  Stadium  der  Blasen-BUdung ^  und  ein  Sta* 
dium  der  Schorf-Büdung« , 

.  JEiRaeheiiiuiigen«  Itea  Stadium*  Pie  Kranken  kekom« 
nea  eip  kleines^  wenig  über  der  Haut  herrorragendea 
dunklea  Knetehen ,  dieaea  Kndtchen  aitit  auf  eineir  grossen 
Unterlage,  die  das  Unterkaut-Zellgewebe  bildet,  wjelehes 
in  bedeutendem  Cnrfange  kreisrund  anschwillt  Hiissigef 
Fieber«  Dauer  94  —  86  Standen. 

2te8  Stadium,  Auf  dem  Knotehen  erhebt  sich  eine 
kleine  linsenförmig  oder  erbsen  grose  Blase,  die  ein  blei- 
fa  rbiges  Ausseben  hat  ,  und  mit  einer  röthlichen ,  dis- 
flohiten ,  blutwasser-ahüUcjieu  KJiissigkeit  gei'ulUist,  das 
Fieber  heftig;  nur  anfangs  eretiii8ch  oder  syuochal,  bald 
torpid,  Mattigkeit,  blasaeü  Aussehen ,  schneller y  kleiner^ 
schwacher  Puls  etc«    charakterisiren  es«  ' 

dtes  Stadium«  Das  Bläseben  platzt  oder  schrumpft 
zusammen,  ohnö  zu  zerrdseh,  yerwandelt  sich  in  einen 
dtinkelgrauen ,  schwarten,  meist  festen,'  eempacten 
Schorf,  Um  den  her  die  Haut  einen  rosig  gebildeten 
Wall  bildet^  der  TheU/  aof  dem  der  Schoitf  sitit^  ist 
aufgetrieben«  ;  '     '  . 

..  Aet|olpgie.  ,  Die  Krankheit  findet  sich  ▼oraogliah 
bei  Kiödern  I  und  in  den  filöthen-Jahrea  bei  IndiTlduett 
mit  zartem  9  vulneraliiem  Haut-Orgaii,  die  yon  Kieidera 
bedeckten  und  dem  Hersen  niUier  liegenden  Tbeiie  (in 
•p.  Genitalien  and  Rücken)  werden  gewöhnlich  von  der 
Krankheit  befallen«    Aeussere   Momente:  a)    Eine  be- 
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stimmte  itmosphariBche  Constitution ,  feuchte  Wärme. 
h)  Bestimmte  topische  Verhältnisse;  in  Rumpfigen ,  tief 
gele^^enen  Gegenden  Ui  die  Krankheit  neltener ,  als  in 
hochgelegenen ,  namentlich  sandigen  Orten.  Reizunf^ 
der  Genitalien  durch  sogenannte  deletäre  Dinge ,  ( i.  e. 
durch  Materien  ,  die  den  Miasmen  nahe  stehen) ,  so  ist  es 
häufig  Menstruations-BIut  oder  scharfer  Sclileini  in  der 
Vag.,  der  die  Krankheit  au  den  Genitalien  der  Männer 
herYomift.  ' 

Verlatif.  Auigin^iB.  Die  Krankheit  Terlüift 
ichoell;  sie  enden; 

1)  In  Qeliesunf  unter  der  Loetrennnn;  des  Bjrand« 
Schorfes;  Bildung  einer  eiter  •seiernirenden  Fliehe  unil 
Heilung  durch  Granuktiom  Nach  grossen  Brand-)Schbr- 
fen  sind  die  Nsrben  obrigena  hanfig  so  bedeutend  f  ilait 
das  Organ  nun  Theil  seine  Funktion  Terliert. 

2)  In  den  Tod.  £r  erfolgt,  indem  endlich  das 
Fieber  die  Kräfte  aufreibt ,  oder  indem  der  Brand  weiter 
greift,  oder  indem  bei  Lostrennung  des  Brandes  heftige 
Blutung  eintritt. 

Prognose.  Nicht  ungSnstig ,  bei  eingreifender 
Behandlung  wird  mdst  ein  glfieklicher  Ausgang  herbei- 
gefShrt. 

Therapie.  Man  muss  der  Natur  nicht  vorgreifen, 
und  einen  Zerstorungs  -  Prozess  einleiten.  Man  iiat  zu 
dem  Ende  einen  Kreuz-  oder  Zirkelschnitt  empfohlen, 
und  die  Wunde  vollständig  mit  Charpie  auszustopfeiif 
und  einen  erweichenden  Uebersohlag  aufzulegen,  ange* 
rühmt.  Später  muss  man  zum  Aetzmittel,  dem  Biitynm 
Antimonii,  oder  der  rauschenden  Salpeter-Säure  greifen, 
und  die  Bläschen  durch  Anwendung  derselben  mit  einem 
dicken  Schorfe  bedecken.  Den  Brand -Schorf  bestreicht 
man  mit  kaustischem  Ammonium,  und  bedeckt  ihn  mit 
einem  zweckmässigen  Ueberschlage ;  schwillt  der  Theil 
ödematös  an ,  wird  er  livid ,  bläulich :  so  macht  man, 
bis  der  Schorf  losgeschlagen  ist ,  Ueberschlage  von  aroma- 
tischen in  Wein  gekochten  Kräutern ,  später  nimmt  mau 
wieder  erweichende  Ueberschlage^  und  fcrblndet  mit  Di^ 
gcstiv -Salbe. 

Das  Fieber  sucht  man,  da  es  anfangs  gewohnlidi 
sehr  stürmisch  ist,  durch  Sauren^  gelinde  Abführmittel« 
nnd  durch  das  Emeticuni  sn  missigen«  *  wenn  die  Arschel* 


by  Google 


■«n^eii  der  Tfxrgmnum  naeh  oben  tüihenden  «ind. 
Späjer,  wo  du  Fieber  den  torpiden  Chmrekter  annimmt, 
gibt  man  China  mit  Naphten  etc.,  und  ordnet  eine  iweck* 
niaaige  ^  nährende  Düt  an.  . 

Zweite  Art«    Contagioaer  Anthrax. 

Dieae  Krankheit  acheint  in  demselben  Verbiltniaae 
zur  orientalischen  Pest  zu  stehen ,  wie  Petechial- Typhuf 
au  Nasocamial-Gaiigraen. 

Erstes  Stadium.  An  der  Eiiibindun^sstclle  des 
Conta^iums  entsteht  heftiges  Brennen ,  und  es  zei^rt  sich 
hier  ein  rother  umschriebener,  runder  Fleck,  auf  dem 
eich  bald  (nach  12  —  24  Stunden))  ein  Bläsclien  erhebt, 
das  heftiges  Jucken  erregt ,  und  aufgekratzt  oder  plat- 
zend eine  bräunliche,  mehr  helle  Flüssigkeit  ergicsst, 
Vorauf  die  Kranken  sich  scheinbar  besser  befinden. 
Zweites  Stadium.  Buld,  oft  schon  nach  24  Stun- 
den entsteht  an  der  Stelle  eine  heftige  Geschwulst,  mit 
dunkler,  ins  Braune  ziehender  Rothe.  Auf  ihrer  Mitte 
sitzt  die  Matter -Pocke  in  Form  eines  kuglichen  etwas 
gedrückten  Bläschens.  Das  Bläschen  sitzt  entweder  in 
einer  Vertiefung,  der  im  Umkreise  einen  Wall  bildenden 
Haut;  oder  das  Bläschen  sitzt  auf  der  Höhe  der  Ge- 
Bchwulst  (  P  i  n  e  1 1  beuützt  diese  Verschiedenheit  zur 
Bitdung  zweier  Speeles).  Drittes  Stadium.  Das 
Bläschen  verwandelt  sich  bald  in  einen  dicken,  gräülichen* 
festen  Brandschorf;  rin^s  um  denselben  entstehen  neue 
Büschen,  die  sich  gleichfalls  in  Schorfe  verwandeln,  wäh- 
rend neue  aufschiessen ,  und  so  wiederholt  sich  die  Scene, 
wobei  sich  die  Geschwulst  immer  vern^rÖssert ,  livider,  bös- 
artiger wird.  Febrile  Symptome:  Grosse  Mattig- 
keit, blasscä,  entstelltes  Gesicht.  Kleiner,  'schwacher,  fa- 
denförmiger, aussetzender  Pula^  grosse  AJi|;8t|.  nicht  sel- 
ben aofar  Lypothimien. 

r  Aetiologie.  Die  Krankheit  entsteht  nur  durch 
Gontagium ,  und  jedes  Individuum  besitzt  den  jetzigen 
Erfalirungen  zufolge  Rezeptivität  für  dasselbe.  Die  Krank- 
keit, die  das  Contagium  erzengt ,  ist  eine  thierische, 
und  bildet  aich  vorzüglich  in  der  Klasse  der  Wiederkäuer 
•nfp    Bei  una  erscheint  sie  nur  beim  lUndvieh,  in  den 
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Steppen  Asiens  aber  aoeh  bei  Kaneelen*  *In  der  nenesten 
Zeit  beliauptet  man:  die  Kra|ilcheit  auch  beim  Federvieh 
gesehen  zu  haben«  Das  Contagium  ist  ibrigens  ao  alt^ 
eis  unsere  tiescMchte. 

* 

Es  ist  iusserst  fix  (wird  dsher  nur  durch  unmittel«> 
bare  Berühranif  mitg^etheilt) ,  und  selir  schwer  sersidrbar 
(schon  gegerbtes  Leder  sn  Handschuhen  hat  die  Krank* 
heit  erseug;t).  Es  Icommt  «war  nur  auf  der  iusseren. 
Haut  9  aber  auch  auf  Schieim  -  Hinten  kann  es  Wunel 
schlafen y  nur  mit  dem  Unterschiede:  dass  es,  wenn 
I.  dem  Qiagen  mitgetheiit  wird  (s«  B.  durch  Genusa 
^es  Fleisches  des.  an  Miisbrand  festorbenen  Rindes)» 
selten  snr  Krankheit  kommt,  sondjcrn  diurch  brandige 
Magen-Zerstörung  den  Tod  herbeiföhrt  Merkwürdig;  ist 
es,  dass  die  Krankheit  im  Menschen  erlischt;  es  musa 
daher  stets'^  unmittelbare  Ansteckung  (  durch  Uebertragung 
des  Contagiuma  von  erlorankten  und  gefiiUenen  Tlüeren 
auf  Menschen  Statt  finden »  denn  kein  Individuum  mit  der 
Kranidieit  behaftet ^  ist  im  Stande,  dieselbe  einem  andern 
mitiutheiien ,  wenigstens  nicht  dieselbe  Form ,  wenn  es 
auch  den  bösartigeu  Carbunkel  In  demselben  lu  eneugen 
vermag. 

Geographische  Verbreitung«  Die  Erank^» 
heit  acheint  dem  alten  Continent  vonngliä  aniugehSren^ 
In  Amerika  sah  man  sie  wenigstens  nie;  in  der  alte« 
Welt  selbst  wieder  Ist  die  nördliche  HSlfte  ihr  Vaterland, 
in  der  südlichen  wird  sie  kaum  gefonden«  In  den  Step- 
pen Hoch -Asiens,  In  der  Nahe  des  Altais,  Ist  nach 
Falles  Behauptung  die  Krankheit  Jedes  Jahr  Im  Sommer 
epidemisch»  Hoch-Asien  ist  denn  audi  der  Coneentra* 
tlons-Punkt  derselben.  Je  weiter  von  da  entfernt  ein  Land, 
desto  .seltener.  Häufig  Ist  i.  B.  die  Krankhdt  im  sadiicheii 
Rnssland  und  in  Foien,  wenige  hftufif  im  nördlichen 
Deutschland,  selten  in  Sud-Deutschland  und  In  den  ^re* 
naen.  Doch  erscheint  sie  wieder  In  der  Auvergne  ,und  In 
einigen  sudlichen  Älpen-ThÜern ,  doch  nie  mel»  In  der 
Häufigkeit ,  wie  In  Polen. 

Ausgiuge.  Behandlung^  wie  bd  dem  Carfcun* 
kel-Anthrax. 
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T 

*  1)  Poitult  malifpaa  In  den  Otttet-Proflnseii* 

2)  Fiiria  infernalis  im  Norden  Europa's,  in  Lapp* 
laiid  Toa  Keanthieren  auf  Menschen  übertrageo. 

V 

8)  Ghinna-Warm  —  In  Afrika,  mit  der  furia  Infer- 
iehr  verwandt  9  und  ▼ielleicht  meist'  mit  ihr  eine 
eigene  Cfattung  ausmachend ,  die  den  Uebergang  von  den 
l^enrophlogoaen  su  den  Exanthemen  bildet.  Bs  elnd  diese 
Nenrophlogosen  mit  Entoaoen-BUdang  der  gangrSneaen 
Stellte  um  so  enteressanter  |  da  sie  anderen  iNeuraphlo-* 
goaen ,  den  Neorophlogosen'  der  Lüdge  B« ,  bei  wel- 
ker Fhjtosoen  (Sdümmel-BUdung^  s.  B.  TOrkommt^ 
gegennbor  stehen, 

9 

Ende  4«i  eriteii  ^Bandea. 
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